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 Prepoved obveznega cepljenja: komuniciranje posameznikov in organizacij 
Cepljenje je eden najučinkovitejših načinov za preprečevanje bolezni. Hkrati je odklanjanje 
cepljenja uvrščeno med največje grožnje javnemu zdravju. Nasprotniki cepljenja uporabljajo 
različna orodja, da razširjajo lastne poglede glede (ne)varnosti cepljenja. Vedno bolj so aktivni 
na spletu, zlasti na družbenih omrežjih, ki predstavlja neomejeno možnost za širjenje 
(dez)informacij. Demokratizacija znanosti je ena izmed skupnih značilnosti komunikacij 
proticepilcev, ki zavračajo uradno znanost in ponujajo informacije, novice, raziskave, ki 
potrjujejo njihovim stališčem. Veliko teh pa predstavlja lažne ali zavajajoče novice. Ob tem je 
splet omogočil, da praktično vsak lahko ustvari in objavi vsebino, ki je pri proticepilcih običajno 
privlačnejša in raznolika, da pritegne pozornost. Posameznikov in skupin, ki nasprotujejo 
cepljenju, je malo, a so zelo opazni zaradi njihove povezanosti. Razprava o cepljenju je 
permanentna, ob vsaki krizi, ki se dotakne cepljenja, pa vzpodbudi tudi veliko pozornost 
splošne javnosti. Tako je cepljenje, ki ga štejemo med pomembne civilizacijske dosežke in nas 
varuje pred številnimi boleznimi, morda postalo žrtev lastnega uspeha. 
Ključne besede: cepljenje, proticepilci, komuniciranje znanosti, lažne novice, demokratizacija 
odnosov z javnostmi 
 
Prohibition of compulsory vaccinations: communications of people and organizations 
Vaccination is one of the most, if not the most effective way to prevent diseases. At the same 
time the refusal of vaccines presents one of the greatest threats to public health. With time 
Antivaxers are using different tools to expand their views on vaccinations. They are also 
becoming increasingly active on the internet, especially on social media which represents an 
unlimited scope for spreading (mis)information. The democratization of science is a common 
feature in the rhetoric of antivaxers. They reject official science, and in turn only spread 
information, news and research that solidify their views. Many of which turn out to be false or 
misleading. The internet has made it possible for anyone to create and post content online, 
where the people in question tend to post attention grabbing content. The »movement« does not 
bolst many individuals, since there is a small amount of people who oppose vaccination, but 
are seemingly connect which makes them noticeable. The debate regarding vaccination is 
ongoing, but with every new crisis connected to vaccination, it also attracts greater (than usual) 
attention of the general public. Thus vaccination, considered to be one of the most important 
achievements of human civilization – since it protects us against many diseases, might just have 
become a victim of its own success. 
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Stališče Svetovne zdravstvene organizacije glede cepljenje je, da je eden najučinkovitejših 
načinov za preprečevanje bolezni, saj pomaga imunskemu sistemu, da prepozna in se bori proti 
tujkom v telesu, kot so virusi ali bakterije, kar nas varuje pred boleznimi, ki jih povzročajo 
(WHO, b. d.). 
Z razvojem znanosti in medicinske stroke, so znanstveniki v zadnjih dveh stoletij beležili 
skokovit razvoj cepiv proti nalezljivim boleznim. Medtem ko zahodna znanost vztraja, da so 
cepiva varna in učinkovita, posamezniki, nekatere skupnosti, še vedno izražajo dvome in 
strahove glede cepiv ter se pogosto, kot laiki, upirajo znanstveni perspektivi. Pri tem gre 
zgodovinsko za predvsem manifestacijo štirih, bolj ali manj povezanih, dejavnikov: nevednost, 
politično ideologijo glede posameznikove svobode, nezaupanja do države in njenih institucij 
ter presojo posameznika navezano na religijo. Podobni dejavniki se, od nastanka prvega cepiva, 
ponavljajo po vsem svetu navkljub nadaljnjim raziskavam, ki sprožajo, pri nekaterih 
posameznikih, številne negotovosti (McKinnon in Orthia, 2017). 
Posamezniki in organizacije se na temi proti obveznem cepljenju sklicujejo na nekatere 
zahodnoevropske države, v katerih cepljenje ni obvezno, temveč zgolj priporočeno. V zadnjem 
času sicer lahko zaznamo trend, da se, zaradi upadanja precepljenosti in posledično številčnejših 
primerov nalezljivih bolezni, javno mnenje tudi v teh državah obrača v prid obveznem 
cepljenju. Svetovna zdravstvena organizacija je odklanjanje cepljenja uvrstila na seznam 
desetih največjih groženj javnemu zdravju. Navajajo, da je cepljenje eden izmed stroškovno 
najučinkovitejših načinov preprečevanja bolezni, saj trenutno preprečuje 2-3 milijone smrtnih 
primerov na leto, nadaljnjim 1,5 milijona smrti pa bi se lahko izognili, če bi se izboljšala 
globalna pokritost dostopa do cepljenja. Svetovna zdravstvena organizacija navaja, da so 
razlogi, zaradi katerih se ljudje ne odločijo za cepljenje, zapleteni. Njihova svetovalna skupina 
je opredelila samozadovoljnost, neprijetnosti pri dostopu do cepiv in pomanjkanje zaupanja, 
kot ključne razloge za obotavljanje pri cepljenju. Po njihovih raziskavah zdravstveni delavci 
ostajajo najbolj zaupanja vreden vir informacij, s tem pa imajo največji vpliv na odločitve o 
cepljenju (''Ten threats to global health'', b. d.). Tako skepsa o varnosti cepljenja pri številnih 
posameznikih ostaja in je še daleč, da bi se popolnoma umaknila iz javnega ter medijskega 
prostora. 
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Skeptiki pri (obveznem) cepljenju uporabljajo različne orodja in pristope, da razširjajo lastne 
poglede glede (ne)varnosti cepljenja. Med drugim so vedno bolj aktivni na spletu, zlasti na 
družbenih omrežjih, pri uveljavljanju svojih stališč, ne pozabljajo pa na klasične metode 
''uličnega aktivizma'' in politične participacije, konvencionalne in/ali nekonvencionalne, s 
katerim jim uspe prodreti v medije. 
Razprave gibanj, ki nasprotujejo cepljenju in nevarnosti cepiv pogosto dobijo veliko medijsko 
pozornost, kar iz vidika teorije prednostnega tematiziranja (agenda-setting theory) prinaša, da 
ljudje resneje jemljejo vsebino proticepilcev. Po tej teoriji je namreč percepcija tega, katere 
teme imajo pri prejemnikih prednostno mesto, zrcalna slika tiste, ki jo konstruirajo množični 
mediji (Oblak, 2000). Če povemo drugače: več kot je medijskih prispevkov o proticepilcih ter 
v večjem fokusu kot so, bolj gledalci temo o (ne)varnosti cepljenja vzamejo kot relevantno. 
Zato v diplomskem delu raziskujemo proticepilsko področje iz vidika komunikologije. Na 
podlagi teoretskih konceptov, pri čemer se naslanjamo na teorijo (u)okvirjanja, analiziramo 
njihove pristope, uporabljena orodja in odgovarjamo na vprašanje, s kakšno vsebino in gesli 
prodirajo z njihovimi pogledi v javnost ter kakšne (anti)okvirje postavljajo. 
Teorija (u)okvirjanja v svojem bistvu izpostavlja izbor tem in njihovo pomembnost. Uokvirjati 
pomeni izbrati nekatere vidike zaznane realnosti in jim dati večji pomen v komunikacijskem 
besedilu, in sicer na način, da v javnosti promoviramo določeno definicijo problema, vzorčno 
interpretacijo, moralno ovrednotenje in/ali predlog za ravnanje v povezavi z opisanim 
predmetom. Uokvirjanje pomeni vključevanje in izključevanje kot tudi poudarjanje izbranih 
vidikov družbene realnosti, s čimer se dogodkom podeli nek pomen (Entman, 1993). 
V diplomski nalogi se osredotočamo na postavljanje okvirjev oziroma, če vzamemo, da je okvir 
medijskega poročanja obvezno cepljenje kot pozitivno za družbo, nas zanima, kako temu 
postavljajo nasproten okvir, da je cepljenje negativno (ne pomaga družbi, domnevni številni 
stranski učinki cepljenja, itd.). 
Tematika je več kot aktualna, zato je tudi zanimiva za proučevanje. V času, ko se je v Sloveniji 
širil nov koronavirus in ko bi bili ljudje veliko bolj pomirjeni, če bi zanj obstajalo cepivo, so 
predstavniki ene izmed zunanje parlamentarnih strank v Državni zbor s pet tisoč podpisi vložili 
predlog zakona o nalezljivih boleznih, s katero bi ukinili obvezno cepljenje in ga nadomestili s 
prostovoljnim. 
9 
S tem so v družbeno političnem prostoru ponovno na široko odprli diskusijo o obveznosti 
cepljenja in bojaznih o njegovih morebitnih škodljivosti, ki se je nadaljevala skozi celotno krizo 
s številnimi (dez)informacijami in teorijami zarot o umetnem nastanku virusa, dolgoročnih 
posledicah cepljenja in ''mikročipiranju'', ki bi ju cepivo na Covid-19, ki ga išče množica 
znanstvenikov po vsem svetu, povzročilo telesu. 
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2 METODOLOŠKI OKVIR 
 
2.1 Cilji in namen diplomskega dela 
Cilj diplomske naloge je analiza in raziskava pristopov ter orodij posameznikov ter organizacij, 
ki se v slovenskem družbenem prostoru zavzemajo za odpravo zakonsko obveznega cepljenja 
in širijo skepticizem glede varnosti cepiv. Teme smo se lotili izključno na področju 
komunikologije, zato vsebine ne vrednotimo skozi zdravstveno stroko. Raziskovanje 
utemeljujemo na teoriji (u)okvirjanja (ang.: framing). 
Tema je aktualna in znanstveno zanimiva, saj je cepljenje pomemben segment kolektivnega 
zdravja. Razprave o prepovedi obveznega cepljenja in skepticizmu glede (ne)varnosti zdravil, 
posebej ob razvoju komuniciranja v digitalnem okolju, dobivajo nove oblike. Številni 
znanstveniki namreč izpostavljajo, da – ob zavedanju, da imajo na posameznikova stališča 
glede cepljenja pomemben vpliv znanje, okolica in pretekle izkušnje – ima digitalno okolje 
neomejeno možnost širjenja (dez)informacij in različnih zgodb, ki so za nekatere ljudi bolj 
prepričljive kot znanstveniki (Simonović, 2018, str. 15). 
Raziskava področja komuniciranja proticepilcev (ang. anti-vaxxer: oseba, ki nasprotuje 
cepljenju; navadno starš, ki svojega otroka ne želi cepiti (''Antivaxxer'', b. d.)) lahko pomaga 
razumeti, kakšna orodja in kako jih uporabljajo ter s kakšnimi pristopi širijo ideje v javnosti, 
kar je lahko podlaga za nadaljnjo delo pristojnih državnih institucij, ki skrbijo za javno zdravje. 
Na osnovi prebrane strokovne in znanstvene literature zastavljamo raziskovalno vprašanje: 
RV1: »S kakšnimi komunikacijskimi pristopi posamezniki in organizacije 
širijo mnenje o odpravi zakonsko obveznega cepljenja in vzpodbujajo skepticizem 
glede (ne)varnosti cepljenja?« in 
RV2: »Kakšne in kako postavljajo nasprotne medijske okvirje običajnim, 
ki cepljenje promovirajo?« 
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2.2 Metode in tehnike raziskovanj 
Diplomsko nalogo smo pripravili s pomočjo naslednjih medsebojno dopolnjujočih se metod in 
tehnik raziskovanja. 
• Deskriptivna metoda: s pomočjo obstoječe domače in tuje strokovne literature smo 
pojasnili temeljne pojme, ki so pomembni za raziskovanje (analiza in interpretacija 
primarnih in sekundarnih virov, s katerimi smo pripravil teoretični okvir 
diplomskega dela); 
• Diplomsko delo bo študija primera, saj je raziskovanje usmerjeno v polje 
komuniciranja ideje o prepovedi obveznega cepljenja v slovenskem prostoru s 
primerjavami praks v tujini; 
• Kvalitativna metoda, poglobljeni družboslovni intervju z aktivnimi akterji na 
področju družbenega angažiranja proti obveznem cepljenju, intervju s 
predstavnikom pristojne državne institucije ter političnim in komunikacijskim 
strokovnjakom; 
• Vsebinska analiza besedil, konkretneje analiza medijskih prispevkov o aktivnostih 
t.i. proticepilcev in njihovih besedil. 
 
2.3 Zgradba diplomskega dela 
Diplomsko delo sestavlja pet temeljnih poglavij. V uvodu smo predstavili obravnavno tematiko 
in razloge za izbiro le-te. 
V metodološkem delu smo navedli cilje in namene diplomskega dela, raziskovalno vprašanje, 
metode in tehnike raziskovanja ter strukturo diplomskega dela. 
V teoretičnem delu smo podrobno opisali temeljne pojme, ki se dotikajo naše teme (pojmi iz 
zdravstvene stroke, opredelitev proticepilcev, pojmi in teorije, ki se navezujejo na 
komunikološko raziskovanje), in teorijo, pri kateri se naslanjamo na teorijo (u)okvirjanja, 
opisali pa smo tudi teorijo prednostnega tematiziranja in ''priming''. Pregledali smo stanje na 
področju cepljenja v Sloveniji. 
V empiričnem delu smo se osredotočili na analizo prej omenjenega dogajanja v Sloveniji. 
Naredili smo poglobljene družboslovne intervjuje z nekaj akterji na tem področju: intervju z 
akterjem na tem področju, predstavnikom pristojne državne institucije ter političnim in 
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komunikacijskim strokovnjakom. Ukvarjali smo se tudi z vsebinsko analizo medijskih 
prispevkov o aktivnostih t.i. proticepilcev in njihovih besedil, vsebino pa smo postavili v 
teoretski koncept. 
V sklepu smo povzeli svoje ugotovitve in odgovorili na zastavljeno raziskovalno vprašanje. K 
diplomskemu delu smo priložil seznam uporabljene literature ter relevantne priloge. 
  
13 
3 TEORETIČNI DEL 
 
3.1 Komuniciranje znanosti 
Namen znanstvenega komuniciranja je uporaba komunikacije za informiranje in izobraževanje 
splošne javnosti oziroma laikov o znanstvenih temah. Cilj tega je omogočiti ljudem, da lahko 
sodelujejo v javnih razpravah in sprejemajo odločitve na podlagi vedenja. Področje zdravstvene 
komunikacije kot multidisciplinarno, interdisciplinarno in transdisciplinarno prizadevanje, ki 
preučuje vse vidike komunikacije povezane z zdravjem, temelji na isti domnevi: namen 
zdravstvene komunikacije je namreč zmožnost vplivanja na kakovost izbire s področja zdravja 
(Verčič in Tkalac Verčič, 2016, str. 1–2). 
Iz že obstoječih študij o nadzoru nalezljivih bolezni s cepljenjem pri skeptikih in nasprotnikih 
cepljenja lahko ob začetku ovržemo model informacijskega primanjkljaja1 (Information deficit 
model), saj so skeptiki in nasprotniki cepljenje bolj in ne manj izobraženi kot ostalo 
prebivalstvo. Osnovni model v komunikaciji javnega zdravja predvideva, da informacije in 
izobraževanje prispevata k ustreznim zdravstvenim odločitvam. Čeprav je znano, da 
informacije same ne zadostujejo za spremembe vedenj, so raziskovalci "pokazali močno 
povezavo med izobraževanjem in zdravjem" (prav tam, str. 1–4). Izobraževanje tako prispeva 
k ustreznim zdravstvenim odločitvam.  A sta Verčič in Tkalac Verčič (2016) ovrgla klasično 
hipotezo komunikacije znanosti in zdravja v primeru skepse staršev pri cepljenju otrok2. 
Navajata dve možni razlagi, ki ločeno ali skupaj prispevata k razumevanju. V prvem delu 
izpostavljata na razmerje, ki se je ustvarilo med državo, univerzami in drugimi deležniki v 
znanosti ter splošnimi prebivalci, ter opozarjata na blok ''legitimne znanosti'', ki se je ustvaril. 
Pri tem pojasnjujeta, da se to na medicinskem področju kaže v obliki uradnih medicinskih 
doktrin, ki jim morajo slediti zdravniki, sicer jim lahko odvzamejo licenco, s tem pa več ne 
morejo opravljati svojega dela. Pri tem izpostavljata Fullerja3 (2011, v Verčič in Tkalac Verčič, 
                                                 
1 Model informacijskega primanjkljaj glede na študije javnega razumevanja znanosti pripisuje javnemu 
skepticizmu ali sovražnosti do znanosti in tehnologije pomanjkanje razumevanja, ki je posledica pomanjkanja 
informacij, znanja. Model ločuje med strokovnjaki, ki imajo informacije, in nestrokovnjaki (laiki), ki tega nimajo. 
Model pa se tako osredotoča na pomembnost izboljšanja prenosa informacij, znanja iz enih na druge (''Information 
deficit model'', b. d.). 
2 Klasična hipoteza komunikacije znanosti in zdravja zagovarja, da bolj izobraženi lažje in boljše sprejemajo 
odločitve; v primeru cepljenja, da so bolj obveščeni in izobraženi starši bolj nagnjeni k cepljenju svojih otrok 
(Verčič in Tkalac Verčič, 2016, str. 10). 
3 Fuller, S. (2011). Can Science Survive Its Democratisation? Logos & Episteme, 2(1), 21–32. 
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2016, str. 10), ki pojasnjuje, da splošna javnost odnos med državo in znanostjo vse bolj delegira, 
pri čemer izpostavlja vzporednice z načinom, kot so kristjani v 16. in 17. stoletju v protestantski 
reformaciji nasprotovali katoliški cerkvi. Tako smo, podobno kot demokratizaciji religije, danes 
lahko priča demokratizaciji znanost. Podobno ugotovitev so podprli v študiji McMurray in 
ostali4 (2004, v Verčič in Tkalac Verčič, 2016, str. 10) o komunikaciji med zdravstvenimi 
delavci in starši, kjer so izpostavili, da so se samo poskusi informiranja in izobraževanja s strani 
medicinskih strokovnjakov izkazali za neučinkovite zaradi dvoma staršev o nepristranskosti 
zdravnikov – dokler so starši dojemali zdravnike kot predstavnike uradne doktrine, je bilo 
njihovo sodelovanje zelo omejeno (prav tam). 
Drugo pojasnilo, ki ga navajata, je proces agnotologije (prav tam, str. 12). Izraz agnotologija5, 
skovanka profesorja zgodovine znanosti s Stanforda prof. Proctorja, pomeni ''študij kulturno 
povzročene nevednosti, predvsem z objavljanjem netočnih ali zavajajočih znanstvenih 
informacij'' (''Cepljenje in zrelost družbe'', 2018) oziroma namernega širjenja nevednosti. 
Proctor še opisuje, da se nevednost običajno širi pod pretvezo uravnotežene razprave (''Mož, ki 
preučuje širjenje nevednosti'', 2020). 
Verčič in Tkalac Verčič (2016) tako izpostavljata, da sta med izobraženim prebivalstvom 
prepoznala najbolj dejavne skeptike in nasprotnike cepljenja, ob nadaljnjem raziskovanju pa sta 
spoznala, da njihovo komunikacijsko vedenje kaže precejšnjo pismenost v odnosih z javnostmi, 
zlasti v digitalnih medijih. Posamezniki, ki nasprotujejo cepljenju, niso sami, mnogi izmed njih 
pripadajo različnim civilnim skupinam, ki se aktivno zavzemajo za svoj položaj. Pri njihovi 
produkciji dvoma gre največkrat za prostovoljno delo. Internet je ključen dejavnik razširjanja 
napačnih informacij. Predvidevata, da del tega ustvarjanja vodijo pristna prepričanja, drugi del 
pa nastaja v malih podjetjih (alternativna medicina, založništvo, …). Če se je prvotna 
produkcija dvoma in zmede osredotočala na komercialno motivirane akcije s podporo velikih 
podjetij in profesionalnih strokovnjakov za odnose z javnostmi (primer industrije tobaka), se s 
povečanjem pismenosti v odnosih z javnostmi in njegove demokratizacije odpira prostor za 
številne akterje za sejanje nevednosti (naš primer proticepilcev). Gre za novejšo področje 
                                                 
4 McMurray, R., Cheater, F. M., Weighall, A., Nelson, C., Schweiger, M. in Mukherjee, S. (2004). Managing 
controversy through consultation: a qualitative study of communication and trust around MMR vaccination 
decisions. British Journal of General Practice 2004, 54(504), 520–525. 
5 Termin agnotologija izhaja ''iz neoklasične grške besede agnosis, ki pomeni nevednost ali ‘neznanje’, in 
ontologije, veje metafizike, ki se ukvarja z naravo bivanja. Agnotologija je preučevanje namernega širjenja zmede 
in varanja, običajno z namenom prodaje kakega izdelka ali pridobivanja naklonjenosti'' (''Mož, ki preučuje širjenje 
nevednosti'', 2020). 
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raziskovanja strateške komunikacije in njenega vpliva na družbo, naša diplomska naloga pa je 
majhen delček tega izjemno velikega mozaika (prav tam). 
 
3.2 Cepljenje v Sloveniji 
Slovenija ima ''dokaj visok delež cepljenih oseb proti nalezljivim boleznim, zato se nekatere od 
njih (davica, otroška paraliza, rdečke) v našem prostoru ne pojavljajo več'' (Kraigher in Čakš 
Jager, 2018, str. 13). V primeru nižanja stopnje precepljenosti, bi se lahko nekatere bolezni 
znova pričele pojavljati, s tem pa bi povzročilo novo epidemijo, ki se v zadnjih letih, če 
spustimo pandemijo Covid-19, ki je prizadejala svet v pričetku letošnjega leta (2020), dogaja v 
nekaj državah v Evropi, kjer se ponovno pojavljajo ošpice (prav tam). 
Obvezna cepljenja v Sloveniji so sestavni del programa in finančnega načrta zdravstvenih 
ustanov. Za zavarovane osebe se cepljenje financira iz sredstev obveznega zdravstvenega 
zavarovanja, za upravičence iz 7. člena Zakona o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem 
zavarovanju pa iz državnega proračuna. Prav tako program cepljenja in zaščite z zdravili 
omogoča določenim ciljnim skupinam brezplačno cepljenje, ki se krije iz obveznega 
zdravstvenega zavarovanja (OZZ). Na področju zakonodaje v Sloveniji velja omeniti Pravilnik 
o določitvi Programa cepljenja in zaščite z zdravili, ki se sprejema za vsako leto, in Zakon o 
nalezljivih boleznih (''Cepljenje'', b. d.). 
V splošni javnosti, občasno tudi v strokovni, se redno pojavljajo vprašanja o smiselnosti in 
potrebnosti ohranitve obveznega cepljenja. Tema vzpodbuja tudi medijsko pozornost, ki 
ustvarja negativno odzivanje na cepljenje. V letu 2004 je glede te teme mnenje podalo tudi 
Ustavno sodišče, ki je v odgovoru na zahtevo za ustavno presojo obveznega cepljenje odločilo, 
da je ''obvezno cepljenje, ki ga je zakonodajalec določil v prvi alineji prvega odstavka 22. člena 
Zakona o nalezljivih boleznih (ZNB), primeren ukrep za dosego legitimnega cilja, tj. 
preprečevanja in obvladovanja nalezljivih bolezni'' (Kraigher in Čakš Jager, 2018, str. 14). 
Med drugim je še Ustavno sodišče izpostavilo, da koristi posamezniku in skupnosti, ki jih 
prinaša cepljenje, presegajo morebitno škodo, ki bi jih cepiva utegnila povzročiti 
posameznikom v obliki stranskih učinkov. Tako je ocena stroke, da je posameznikovo tveganje, 
da bo utrpel zdravstveno okvaro, zaradi morebitnih stranskih učinkov cepljenja, manjše od 
tveganja, ki bi za posameznika pomenila sama bolezen proti kateri se cepi, saj bi lahko 
povzročila hujše posledice kot cepljenje. Zakon o nalezljivih boleznih sicer še omogoča, da se 
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v primeru, ko cepljenje pomeni preveliko tveganje za zdravje posameznika, cepljenje lahko 
opusti (Ustavno sodišče, 2004). 
 
3.3 Nasprotniki cepljenja 
Anti-vaxxer (ang.): oseba, ki nasprotuje cepljenju; navadno starš, ki svojega otroka ne želi cepiti 
(''Antivaxxer'', b. d.). 
Slovar slovenskega knjižnega jezika še ne vsebuje gesla proticepilec, a jezikoslovci 
Znanstvenoraziskovalnega centra Slovenske akademije znanosti in umetnosti v Terminološki 
svetovalnici pojasnjujejo, da je v ''besedilih, dosegljivih na internetu, /…/ pridevnik 
proticepilski že razmeroma uveljavljen, zlasti v zvezi proticepilsko gibanje /…/, uporablja pa 
se tudi ob drugih samostalnikih, npr. proticepilska miselnost in proticepilska biblija'' 
(''Proticepilsko gibanje'', b. d.). Navajajo tudi, da se pojavljata samostalnika iz iste besedne 
družine, in sicer ''proticepilec 'nasprotnik (obveznega) cepljenja' in proticepilstvo 'gibanje, ki 
nasprotuje (obveznemu) cepljenju'.'' (prav tam) Tako še pojasnjujejo, da se v besedilih na spletu 
pridevnik ''antivakcionistični ne pojavlja, se pa pojavljajo tudi pridevniki proticepilni (npr. v 
zvezi proticepilna gibanja), anticepilski in anticepilni (poleg samostalnikov anticepilec in 
anticepilstvo), a redkeje kot pridevnik proticepilski.'' (prav tam) V zaključku izpostavljajo, da 
ne vidijo potrebe po uvajanju nove besede, torej antivakcionističen, saj relativno uveljavljen 
pridevnik proticepilski ''ustrezno označuje pojave, povezane z nasprotovanjem (obveznemu) 
cepljenju (otrok).'' (prav tam) Tako je proticepilec ustrezen termin, s katerim v diplomskem 
delu označujemo posameznika, ki se zavzema za odpravo obveznega cepljenja. 
Nasprotniki cepljenja največkrat poudarjajo, da je uradna medicina napačna in pokvarjena, ob 
tem se sklicujejo na zarote, ki povezujejo zdravnike, farmacevtska podjetja in celo vlade. 
Prepričani so, da predpisi o cepljenju nasprotujejo človekovim pravicam, saj vključujejo poseg 
v telo brez možnosti izbire, ob tem pa jih običajno spremlja skepsa o boleznih, ki jih povzroči 
cepljenje, da je samo cepljenje neučinkovito in/ali da je časovno omejeno. Običajno proticepilci 
ob tem radi zagovarjajo zdrav življenjski slog in alternativno medicino (Vrdelja, Kraigher, 
Verčič in Kropivnik, 2018). 
Porast posameznikov in gibanj, ki cepljenju nasprotujejo, lahko opazimo tudi v našem okolju. 
Razlogi posameznikov, ki zavračanje cepljenje, največkrat izhajajo iz filozofskih ali moralnih 
prepričanj, ''ki so povezana z zdravjem in imunostjo, kot je uporaba naravnih in ne umetnih 
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zdravil.'' (Pucelj, Vrdelja in Verčič, 2018, str. 88) Med razlogi najdemo tudi verske (npr. skrajni 
protestanti na Nizozemskem, amiši v ZDA). Zanimivo dejstvo je prikazala ena od novejših 
raziskav med odraslimi v 67 državah, med katerimi je bila tudi Slovenija, o odnosu do cepljenja, 
ki nas je uvrstila na prvo mesto med 30 evropskimi državami glede deleža ljudi, ki menijo, da 
je cepljenje v nasprotju z njihovimi verskimi prepričanji (prav tam). 
Posameznikovo nasprotovanje cepljenju je tako plod različnih stališč. Med drugim, da ''cepiva 
povzročajo idiopatske bolezni; zagovorniki cepiv se bojijo iskanja resnice, saj bi odkrili in 
morali priznati napake; zakoni o cepljenju žalijo vsakega posameznika in vsako živo bitje; 
zaščita po cepljenju je zgolj začasna; edina alternativna za preprečitev bolezni so zdrav način 
življenja, osebna higiena in zdrava prehrana'' (prav tam). Med zahtevami, ki jih postavljajo 
proticepilci so najpogosteje zahteve za priznanje negativnih posledic cepljenja, iskanje dodatnih 
informacij in nasvetov, vse pogosteje pa se sklicujejo na pravico nedotakljivega telesa s tem pa 
''avtonomne in individualne starševske pravice izbire in odločanja'' (prav tam). Njihovo pogosto 
stališče še je, da cepljenja ''povzročajo bolezni, da je neučinkovito, da je del zarote med 
zdravniki, farmacijo in vladami ter da je medicina lažna in koruptivna'' (prav tam). 
Razprave proticepilskih gibanj pogosto dobivajo medijsko pozornost. Simonović (2018, str. 15) 
z Nacionalnega inštituta za javno zdravje izpostavlja, da so trenutno še vedno zdravniki in 
medicinske sestre zaupanja vredni viri informacij, a v zadnjem času narašča iskanje informacij 
o cepivih na različnih spletnih straneh in družbenih omrežjih. Tako pravi, da je ''prepoznavanje 
zaupanja vrednih informacij, temelječih na dokazih ter njihovo razlikovanje od zavajajočih 
(včasih tudi dobro predstavljenih) podatkov /…/ za marsikoga dokaj zahtevna naloga.'' (prav 
tam) Simonović še izpostavlja izsledke raziskav, ki kažejo, da starši, ki uporabljajo internet kot 
vir iskanja informacij o cepljenju, ''bolj verjetno verjamejo v nizko stopnjo varnosti cepiv in 
zaščite pred nalezljivimi boleznimi s cepljenjem.'' (prav tam) Ob tem še izpostavlja ugotovitve 
ene izmed študij, da imajo lažne novice o cepljenju in proticepilne teorije zarot škodljive 
posledice na zdravje. Zato je za sodobno javno zdravje pomembno, da prilagaja nove pristope 
in ponudi segmentirane informacije za vse, ki jih iščejo. V današnji poplavi novic, ki smo jim 
neprestano izpostavljeni, pa je vedno izziv doseči pozornost javnosti. Na zdravstvenem 
področju novic in informacij ne posredujejo le zdravstvene ustanove oziroma zdravniki. Vse 
bolj pomembni 'igralci' na tem področju, ob medijih, posameznikih ter nevladnih organizacijah, 
so predstavniki kozmetične, prehranske, športne in farmacevtske industrije. Tako uporaba 
množičnih medijev, samih ali v kombinaciji z drugimi programi, pomembno vpliva na zdravo 
vedenje prebivalstva. Simonović pa še izpostavlja, da je zlasti pri zdravstvenih kampanjah 
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pomembno tudi dobro prepoznavanje stranskih oziroma nezaželenih učinkov, s tem pa 
transparentna predstavitev (prav tam, str. 17–18). 
Vprašanje zaupanja v cepiva in cepljenje je postalo globalno zdravstveno vprašanje. Odpirajo 
se številne debate, s tem pa je v zadnjih letih zaupanje javnosti v cepljenje upadlo. ''Izguba 
zaupanja v učinkovitost cepiv in v programe cepljenja lahko povzroči nevtralnost in zavračanje 
cepljenja ter tveganje za izbruhe bolezni.'' (Pucelj in drugi, 2018, str. 88) Javnost je, kljub 
številnim znanstvenim dokazom o varnosti in učinkovitosti cepljenja, nezadovoljna in išče 
dokaze o tem, to pa ogroža uspešnost cepljenja v številnih državah, tudi v Sloveniji, saj se 
strokovnjaki na tem področju rezno srečujejo z novimi težavami pri cepljenju otrok (prav tam). 
Tudi Kaminova (2018, str. 7) izpostavlja, da je zaupanje ena od ključnih predpostavk 
zdravstvenega sistema in preventivnih dejavnosti, kamor štejemo cepljenje. Strinja se, da je to 
zaupanje v zadnjih desetletjih upadlo, kar pripisuje odčaranju ''znanosti in medicine, 
individualizacije skrbi in odgovornosti za zdravje kot tudi spremenjenega odnosa med 
zdravstvenimi delavci in potencialnimi bolniki, ki podobno kot na drugih področjih prevzemajo 
vloge ponudnikov in uporabnikov storitev na trgu.'' (prav tam) Za trg izpostavlja, da poveličuje 
pravico do izbire, s tem pa možnost ljudi, da odločijo za izbiro, za katero, utemeljeno ali 
neutemeljeno predvidevajo, da jim najbolj ustreza. Pri tem pa v uvid ne vzamejo posledic, ki 
jih dejanja lahko povzročijo skupnosti. Tako izpostavlja, da opisana tržna logika lahko najbolj 
koristi spretnim komunikatorjem, ki je na področju cepljenja zelo problematična. Ta vodi v 
nižanje kolektivne imunosti, rezultira pa lahko v vnovičnem izbruhu nalezljivih bolezni, za 
katere zaradi kolektivne precepljenosti domnevamo, da so že izkoreninjene. 
Ljudje, po navadi starši, pred cepljenjem otrok o tem iščejo informacije, kjer se srečajo s 
številnimi podatki, razlage pa so pogosto nejasne, kar rezultira v tem, da morajo sami glede na 
vse razpoložljive informacije ustvarjati sodbe in zaključke. Dogajajo se primeri, ko se staršem, 
ki so sicer naklonjeni cepljenju, ob množici podatkov, ki jih pridobijo, porajajo dvomi o 
(ne)varnosti cepljenja. Slednje je običajen rezultat mešanja ''znanstvenih in popularnih razlag 
ter glasnost nasprotnikov'' (Pucelj in drugi, 2018, str. 89), ki korak po koraku družbo peljejo v 
smeri, da bo splošno tolerirala nasprotovanje in zavračanje cepljenja (prav tam). 
Nasprotnike cepljenja, kjer je velik dvom o učinkovitosti in varnosti cepiv, lahko razdelimo v 
skupine, kjer nekateri zavračajo le določena cepljenja, nekateri pa zavračajo vsa. Tako tudi 
oklevanje pri cepljenju oziroma njegovo zavračanje ni povsem nov pojav. Le-to definiramo 
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skozi situacijo, kadar gre za nižji delež cepljenosti v družbi, ''kot bi bilo pričakovati glede na 
dostopnost zdravstvenih služb in danih informacij.'' (Kraigher, 2018, str. 20) 
Opredelitev oklevanja glede cepljenja oz. njegove odklonitve se nanašajo na: 
• vprašanja zaupanja (npr. verjetje), 
• varnosti (npr. dojemanje tveganja bolezni) in 
• udobja (npr. zdravstveni sistemi) (prav tam). 
Kontekstualni vplivi na oklevanje pri cepljenju so večinoma: 
• vplivi posameznika in/ali skupine; 
• vprašanja glede cepljenja; 
• vplivi medijev; 
• izkušnje s preteklimi cepljenji ter znanje o bolezni, za katere se cepi (prav tam). 
 
3.4 Cepljenje in mediji 
Kaminova (2006, str. 113) izpostavlja, da raziskave potrjujejo, da tudi na področju zdravstvenih 
tem ne smemo podcenjevati vpliva množičnega komuniciranja. Množični mediji lahko (prav 
tam): 
Umestijo zdravje in probleme zdravja na javni dnevni red, okrepijo raven informacij o 
zdravstvenih temah, spodbudijo ljudi, da sprejmejo dodatne informacije o zdravstvenih temah, 
se udeležijo skupinskega izobraževanja ipd., spodbudijo vplivanje na vedenje v medosebnih 
interakcijah prek pogovorov z družino, prijatelji, zdravniki in drugimi strokovnjaki, predlagajo 
načine samoiniciativnega iskanja dodatnih informacij, okrepijo obstoječa stališča in vedenja. 
Zato bomo v nadaljevanju pregledali nekaj teorij, ki bodo podprle raziskovanje v nadaljevanju. 
 
3.4.1 Teorija prednostnega tematiziranja 
Schlinger6 (1976, v Kamin, 2006, str. 113) izpostavlja, da so potencialni učinki množičnega 
komuniciranja povezani z verjetnim vplivom množičnih medijev na to, ''o čem ljudje mislijo, 
da je pomembno razmišljati.'' 
                                                 
6 Schlinger, M. J. (1976). The Role of Mass Communications in Promoting Public Health. Advances in Consumer 
Research, 3, 302–305. 
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Teorija prednostnega tematizirana, tudi teorija javne agende, je ena najpomembnejših in široko 
sprejetih teorij v množičnem komuniciranju. Pojasnjuje principe delovanja medijev v družbi in 
temelji na enostavni ideji, ''da mediji ljudem ne nalagajo, kaj naj mislijo, temveč jim določajo, 
o čem naj razmišljajo.'' Mediji so tako po tej teoriji tisti, ki določajo javno agendo (Tkalac 
Verčič, 2020, str. 123). 
Coffmanova (2002) o teoriji prednostnega tematiziranja (ang. Agenda Setting) izpostavlja, da 
mediji delujejo kot ''vratarji'' informacij in določajo, katere problematike so pomembne. S tem 
ta teorija pravi, da se informacije oziroma problematike, ki se pogosteje pojavljajo v medijih, 
postajajo vidnejše v javnosti in s tem določajo družbene in politične prioritete (prav tam, str. 
19). Teorija prednostnega tematiziranja predstavlja nabor tem, ki so za posameznika 
pomembne, nabor pa je zrcalna slika tiste, ki jo konstruirajo množični mediji (Oblak, 2000). 
Gunter7 (2000, str. 193, v Kamin, 2006, str. 113) izpostavlja dve raziskovalni smeri 
prednostnega tematiziranja. Prva, agenda-setting, ''raziskuje proces poročanja množičnih 
medijev javnosti z vidika relativne pomembnosti številnih tem'' (prav tam), druga, agenda-
building, pa ''proučuje proces vplivanja številnih dejavnikov (med drugimi tudi medijske 
agende in javne agende) na politične elite in na oblikovanje političnih agend.'' (prav tam) 
Že Splichal8 (1997, str. 336, v Kamin, 2006, str. 113–114) je pisal o razvrščanju medijskih 
vsebin po pomembnosti, s čimer jih mediji legitimirajo kot javne agende, v povezavi s 
pomembnostjo, ki jo javnost nameni tem vsebinam. Izpostavlja, da dogodki in vsebine, ki so 
največkrat videni v medijih in so med prvimi novicami, pri ljudeh vzpodbudijo večje zanimanje. 
Splichal navaja, da korelacija med pomembnostjo teme in medijskem razvrščanju ne pomeni 
nujno, da je med njima vzročno-posledična povezava, saj to ti odnosi zelo kompleksni. ''Ne 
glede na to pa v razpravah o vlogi množičnih medijev pri oblikovanju in izražanju javnega 
mnenja običajno predpostavljamo, da dnevni redi, ki jih objavljajo množični mediji, vplivajo 
na njihove recipiente'' (prav tam). 
Da model prednostnega tematiziranja praviloma ne izpostavlja učinkov medijskega poročanja 
na spreminjanje stališč in vedenj, opisuje Kaminova (2006) ter povzema Splichala (1997, str. 
336, v Kamin, 2006, str. 113–114), ki pravi, da so ''nekatere sodobne ideje o javnem mnenju 
(npr. o javnem mnenju kot obliki socialnega nadzora) oprte na predpostavko o neposredni 
vzročni povezanosti med medijskimi vsebinami ter vedenjem in stališči posameznikov.'' (prav 
                                                 
7 Gunter, B. (2000). Media Research Methods. London, Thousand Oaks, New Delhi: Sage Publications. 
8 Splichal, S. (1997). Javno mnenje. Ljubljana: Fakulteta za družbene vede. 
21 
tam) Tako omenjen model poudarja učenje, informiranje oziroma vpliv na družbeno zavest o 
pomembnejših in manj pomembnih temah, mediji pa z razporeditvijo tem vplivajo na družbeno 
realnost. Model prednostnega tematiziranja pa lahko razdelimo na različni ravni. Med tem ko 
je prva raven privilegiranje tem, ki se jih izpostavlja, da so v očeh ljudi pomembnejše, pa druga 
raven izpostavlja ''privilegiranje načinov poročanja o določeni temi ter vidikov obravnave in 
pomenov te teme.'' (Kamin, 2006, str. 114) Način poročanja v medijih lahko imenujemo tudi 
drugostopenjsko prednostno tematiziranje ali uokvirjanje (Vrdelja, Jančič in Kropivnik, 2018, 
str. 31). 
 
3.4.2 Teorija okvirjanja 
Teorija uokvirjanja se je sprva razvila kot raziskovalno področje znotraj sociologije, kasneje pa 
se je kot teoretični pristop uveljavila še na področju odnosov z javnostmi z namenom 
razumevanja, proučevanja in pojasnjevanje družbenih procesov. Jelenova (2014) izpostavlja 
uokvirjanje kot proces, ''ki v osnovi vsebuje tako vključevanje in izključevanje, kot tudi 
poudarjanje določenih vidikov družbene realnosti, s pomočjo katerih je dogodkom prej dan 
določen dominanten/primaren pomen kot katerikoli drugi.'' (prav tam) V komunikologiji se je 
okvirjanje razvilo v strateški proces, ''znotraj katerega komunikatorji z namenom doseganja 
ciljev aktivno postavljajo okvirje'' (prav tam); glede na opredeljeno težavo se izpostavljajo 
vzroki, podajajo vrednostne sodbe ''in umestijo kompleksne, abstraktne, včasih tudi nepovezane 
informacije v razumljiv situacijski in kulturni kontekst.'' (prav tam) Zato so strokovnjaki za 
odnose z javnostmi po njenem mnenju neizogibno vpeti v proces uokvirjanja (prav tam). 
V odnosih z javnostmi razumemo uokvirjanje kot prizadevanje ''za vzbujanje interesa za 
določene teme, kot tudi za to, da so le-te uokvirjene v skladu z preferenčnim okvirjem'' (prav 
tam). Doseganje uokvirjanja tem je vse prej kot enostavno, saj okvirji delujejo v 
''kompetitivnem okolju, znotraj katerega si različni akterji, ki zadeve uokvirjajo na različne 
načine, ravno tako prizadevajo za vidnost, slišnost in javno podporo'' (prav tam). Jelenova pri 
tem izpostavlja, da uokvirjanje, zraven družbene in politične moči predstavlja pomembno 
orodje v simbolnem boju, čigav pogled na svet bo predlagal. Na ta način se odpira tudi 
pomembno vprašanje glede vloge in vpliva okvirjev na oblikovanje kognicij, stališč in 
vedenjskih vzorcev posameznikov, organizacij in družbe (prav tam). 
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Entman (1993) z verjetno najbolj klasično opredelitvijo uokvirjanja izpostavlja, da je pri tem 
konceptu bistvena selekcija in vidljivost. Pojasnjuje, da uokvirjati pomeni ''izbrati določene 
vidike resničnosti, jih narediti vidnejše v komunikacijskih besedilih, s tem pa poudariti 
določeno stran težave, to željeno interpretirati, moralno vrednotiti in/ali priporočilo za 
ravnanje'' (prav tam, str. 52). Entman (1993) nadalje opisuje štiri vidike okvirjanja: 
• opredelitev problema - določanje, kaj počne povzročitelj problema (causal agents), 
s kakšnimi stroški in koristmi; 
• iskanje vzroka - prepoznavanje povzročitelja; 
• vrednotenje/moralna presoja - ocenitev povzročitelja in njegovih učinkov; 
• postopek rešitve problema – ponujena in utemeljena rešitev in predvidevanje 
posledic le-teh. 
Coffmanova (2002) o teoriji uokvirjanja izpostavlja osrednje vprašanje, kako organizacija in 
''pakiranje'' informacije vpliva na dojemanje ljudi o tej informaciji. Navaja, da koncept 
uokvirjanja najdemo tudi v številnih drugih literaturah različnih akademskih disciplin iz 
družbenih, vedenjskih in kognitivnih znanosti. O uokvirjanju poenostavljeno pove, da se nanaša 
na konstrukcijo komunikacije, njenega jezika, slikovnega vidika in sporočevalca, ter načina, 
kako si poslušalec ali opazovalec razlaga, interpretira in razvršča nove informacije. Okvirji tako 
sprožajo pomen. Izpostavlja še, da številne kampanje temeljijo na tej teoriji in skušajo vplivati 
na to, kako javnost razmišlja o neki javni zadevi v smeri, ki jo uokvirijo mediji. 
Novinarski prispevki po teoriji uokvirjanja predstavljajo objektivna dejstva in hkrati mnenja 
(Vrdelja in drugi, 2018, str. 32). Dentenzterjeva9 (2009, str. 1, v Vrdelja in drugi, 2018, str. 32) 
si odgovarja na vprašanje, če je dovolj, da novinarski prispevki prikažejo zgolj objektivna 
dejstva oziroma gole informacije: pravi, da če novinarji pri poročanju ne upoštevajo 
kompleksnosti zgodbe in je ne umestijo v širši kontekst, potem so njihovi prispevki izkrivljeni. 
(prav tam) Za poročanje o dogodku si novinarji izberejo, katere elemente oziroma podatke bodo 
vključili v prispevek, s tem pa je lahko isti dogodek ali novica uokvirjen na več različnih 
načinov, zato so možne različne interpretacije istega dogodka (prav tam). 
Hallahan (1999) izpostavlja uokvirjanje kot uporabno paradigmo za preučevanje strateškega 
ustvarjanja sporočil v odnosih z javnostmi in odzive javnosti. V uvodu definiranja pojma 
uokvirjanja izpostavi, da odnosi z javnostmi v svojih temeljih vključujejo konstrukcijo 
                                                 
9 Dentzer, S. (2009). Communication Medical News – Pitfalls of Health Care System. The New England Journal 
of Medicine, 360(1), 1–3. 
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družbene realnosti in iz sociologije izpelje, da ljudje delujejo na podlagi konstruiranja simbolov 
v pomene oziroma se vedejo glede na predstave, ki jo imajo v mislih, in ne po objektivni 
resničnosti. Hallahan pravi, da je uokvirjanje kritična dejavnost pri gradnji družbene 
resničnosti, ker pomaga oblikovati perspektive skozi katere ljudje gledajo na svet. Čeprav se 
strokovnjaki za odnose z javnostmi običajno radi sklicujejo na oblikovanje učinkovitih sporočil, 
se na enak način, kot se gradi hiša, od spodaj navzgor, uokvirjajoča metafora bolje razume kot 
okenski ali portretni okvir, narisan okoli informacij, ki omejujejo zadevo, in tako osredotoči 
pozornost na ključne elemente znotraj okvirja. Tako uokvirjanje vključuje procese vključevanja 
in izključevanja kot poudarjanje. S tem predstavlja uokvirjanje pomembno vlogo v odnosih z 
javnostmi, saj če vzamemo, da so odnosi z javnostmi opredeljeni kot proces vzpostavljanja in 
vzdrževanja vzajemno koristnih odnosov med organizacijo in javnostmi, je vzpostavitev 
skupnih referenčnih okvirov za teme ali vprašanja obojestranska skrb, to pa je nujen pogoj za 
vzpostavitev učinkovitih odnosov (prav tam). 
Hallahan (1999) je pripravil sedem modelov uokvirjanja v odnosih z javnostmi. Osrednja ideja, 
ki povezuje modele, je kontekstualizacija. Uokvirjanje postavlja informacije v kontekste in 
vzpostavlja referenčne okvirje, da lahko ljudje ocenjujejo informacije, razumejo pomene in po 
potrebi ukrepajo. Komunikacijsko sporočilo mora vsebovati dovolj namigov, da ljudje lahko 
sporočilo smiselno razberejo in da je prepričljivo, da vpliva na vedenje ljudi. Uokvirjanje 
zagotavlja te namige (Hallahan, 1999, str. 210): 
• Uokvirjanje situacij. 
Odnosi med posamezniki v vsakdanjih situacijah. Uokvirjanje situacij ponuja 
strukturo za preučevanje komunikacije, ki velja za diskurz analiz, pogajanj in drugih 
interakcij. 
• Uokvirjanje lastnosti. 
Nekatere značilnosti predmetov in ljudi so posebej poudarjene, medtem ko so druge 
namerno prikrite, kar pomeni pristransko obdelavo informacij iz glavnih značilnosti. 
• Uokvirjanje izbir. 
Postavitev alternativnih odločitev v negativnem (izgube) ali v pozitivnem (dobičku) 
smislu, da bi se izognili negotovim situacijam. Teorija izpostavlja, da so ljudje 
pripravljeni, da raje tvegajo večjo izgubo, kot pa da bi tvegali za dobiček. 
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• Uokvirjanje dejanj. 
Verjetnost, da bo oseba ukrepala za dosego želenega cilja, pod vplivom, če so druge 
možnosti navedene v pozitivnih ali negativnih pogojih. 
• Uokvirjanje tem, problemov. 
Socialne probleme in spore lahko različno razložijo na različne načine s strani 
različnih strank, ki se zavzemajo za svojo rešitev oziroma prednostno opredelitev 
situacije, ki bi naj prevladala. 
• Uokvirjanje odgovornosti. 
Posamezniki vzrok dogodkov pripisujejo notranjim ali zunanjim dejavnikom, ki 
temeljijo na stopnjah stabilnosti in nadzora. Ljudje upodabljajo svojo vlogo v 
dogodkih, ki so skladni z njihovo samopodobo na način, ki maksimizira njihove 
koristi in zmanjšuje krivdo. Ljudje raje pripisujejo vzroke osebnim dejanjem kot 
sistemskim težavam v družbi. 
• Uokvirjanje novic. 
Medijski prispevki uporabljajo znane, kulturno odmevne, vsakdanje teme za 
posredovanje informacij o dogodkih. Vidni viri želijo, da je njihovo uokvirjanje 
storjeno skozi okvirje podjetnega in okvirje sponzorstva. 
Fairhurst in Sarr (1996) glede uokvirjanja izpostavljata, da je važno razumevanje, da je 
oblikovanje lastne resničnosti mogoče s tem pa je po njunem mnenju možno biti bolj učinkovit 
pri vseh dejavnostih. V sestavo okvirjev štejeta izrazoslovje, razmislek in premišljenost. Za 
uokvirjanje štejeta zmožnost združitve misli in besed, sposobnost razumevanje teme, presoje o 
značilnostih, pomembnostih, sposobnost izbire pomenov, upravljanje s pomeni in sposobnost 
ali moč izkrivljanja pomena z ustvarjanjem pristranskosti in izključitvijo drugih vidikov. 
De Vresse (2005) bistvo uokvirjanja razume v procesu. Komuniciranje je namreč dinamični 
proces, ki vključuje oblikovanje in postavljanje okvirjev. Izpostavlja umeščenost okvirja v 
komunikaciji vključno s komunikatorjem, besedilom, sprejemnikom in kulturo. Za te 
komponente pravi, da so sestavni del postopka uokvirjanja, ki sestoji iz različnih stopenj: 
oblikovanje okvirja, postavljanje okvirja in posledice na ravni posameznika ter družbe. 
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Glede vprašanja, kaj, kateri sestavni deli novic so okvir, različni avtorji podajajo odgovore. 
Entman10 (1993, str. 52, v De Vresse, 2005, str. 52) je predlagal, da je mogoče okvirje v novicah 
pregledati in prepoznati s prisotnostjo ali odsotnostjo določenih ključnih besed, pred-
pripravljenih stavkov, stereotipnih slik, virov informacij in stavkov, ki tematsko krepijo kopico 
dejstev ali sodb. Po tej razlagi se Shah in drugi11 (2002, str. 367, v De Vresse, 2005, str. 52) 
opirajo na izbiro o jeziku, navedbah in ustreznih informacijah. Gamson in Modigliani12 (1989, 
v De Vresse, 2005, str. 52) identificirata "naprave za uokvirjanje", s katerim izpostavljata 
metafore, vzorce, pritegnitvene fraze, upodobitve in vizualne elemente kot sredstva za 
uokvirjanje. Najobsežnejši empirični pristop je ponudil Tankard13 (2001, str. 101, v De Vresse, 
2005, str. 52), ki je predlagal seznam 11 mehanizmov za uokvirjanje oziroma točk za 
identifikacijo in merjenje okvirjev novic: naslovi, podnaslovi, fotografije, fotografski podpisi, 
uvodi, izbira virov, izbira citatov, izpostavljeni citati, logotipi, statistični prikazi in grafikoni ter 
sklepne izjave in odstavki. 
 
3.4.2.1 Uokvirjanje in cepljenje 
Pomemben vir informacij iz zdravstvenih tem (tudi cepljenja) so mediji. Dixon in Clark14 
(2012, v Vrdelja in drugi, 2018, str. 27) odvisnost ljudi od medijev ''kot ključnega vira 
informacij sproža vrsto vprašanj o naravi medijskega uokvirjanja tematik, povezanih s 
cepljenjem, kot je npr. izpostavljanje dvoma o znanstvenih dokazih o prisotnosti ali 
neprisotnosti določenih stranskih učinkov.'' (prav tam) 
Pri kontekstu medijskega poročanja o problematiki cepljenja za zanimiv primer izpostavljamo 
Wakefieldovo študijo iz leta 1998. Študija bi naj dokazala povezanost cepljenja in avtizma, a 
je bila leta 2004 dokončno ovržena. Kljub temu je tudi po tem letu požela veliko publiciteto 
britanskih in svetovnih medijskih hiš. Nanjo se še vedno radi sklicujejo števila proticepilska 
                                                 
10 Entman, R. B. (1993). Framing: Toward clarification of a fractured paradigm. Journal of Communication, 43, 
51–58. 
11 Shah, D., Watts, M. D., Domke, D., in Fan, D. (2002). News framing and cueing of issue regimes. Explaining 
Clinton’s public approval in spite of scandal. Public Opinion Quarterly, 66, 339–370. 
12 Gamson, W. A., in Modigliani, A. (1989). Media discourse and public opinion on nuclear power: A 
constructionist approach. American Journal of Sociology, 95, 1–37. 
13 Tankard, J. W. (2001). The empirical approach to the study of media framing. In S. D. Reese, O. H. Gandy & 
A. E. Grant (Eds.), Framing public life (pp. 95–106). Mahwah, NJ: Lawrence Erlbaum. 
14 Dixon, G.N., Clarke, C.E. (2012). Heightening uncertanity around certain science: Media civerage, false balance 
and the authism vaccine controversy. Science Communication, 35(3), 358–382. 
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gibanja, saj kot navaja Colsonova15 (2010, str. 79, v Vrdelja in drugi, 2018, str. 27–28) ta 
gibanja skupaj s starši avtističnih otrok, ''ki trdno verjamejo, da obstaja povezava med 
cepljenjem in avtizmom, svoja sporočila uokvirjajo na bolj privlačen način, kot jih vlada in 
zdravstvene ustanove.'' (prav tam) 
Med novinarskimi normami je pomembno uravnoteženo poročanje, še posebej kadar gre za 
uokvirjanje tem, ki vzpodbudijo veliko zanimanja javnosti. Pri tem Clarke (Dixon in Clarke, 
2012, str. 359, v Vrdelja in drugi, 2018, str. 28) opozarja na nevarnost 'lažnega uravnoteženja'. 
Po njegovem lahko medijske objave ustvarijo zmoten vtis o ''znanstveni enakovrednosti, čeprav 
so soočeni na eni strani pogledi, ki so podprti z veliko količino znanstvenih dokazov, in na drugi 
pogledi, ki so podprti le z malo znanstvenih dokazov ali pa z njimi sploh niso podprti.'' (prav 
tam) Clarke je denimo ugotovil, ''da je v vzorcu 279 britanskih in ameriških časopisov, kar 58 
% objav izpostavljalo tako stališča za povezavo med cepljenjem in avtizmom kot proti njej. 
Zato so različni raziskovalci ravno pri tematiki cepljenja in avtizma medije velikokrat kritizirali, 
da uporabljajo 'lažno uravnoteženje'.''(prav tam). 
 
3.4.3 »Priming« 
Še zadnja teorija s področja množičnih medijev, ki nam bo koristila pri raziskovanju je 
''priming''. Proces priminga sta utemeljitelja sta Iyegar in Kinder, gre pa za to, da uredništva 
medijev nekatere teme ali zgodbe izpostavljajo, druge pa so lahko bolj v ozadju. ''S tem 
spremenijo standarde vrednotenja posameznih tem, ljudi ali predmetov.'' (Vrdelja in drugi, 
2018, str. 33–34) Teorija ''priminga'' je utemeljena na predpostavki, da ljudi pri sprejemanju 
odločitev ne vodi v popolnosti znanje, ampak naj bi uporabili le tisto znanje, ki jim ''najprej 
pade na pamet''. ''Teorija medijskega 'priminga' se osredotoča na krepitev povezave med 
prepričanji in njihovimi rezultati.'' (prav tam) ''Druga teorija, ki jo predlagata Fishbein in Yzer, 
pa je integrativni model vedenjskega prepričanja, ki se osredotoča na spreminjanje prepričanj 
o posledicah, normativnih vprašanjih in učinkovitosti glede na določeno vedenje.'' (prav tam) 
Model se uporablja pri ciljih glede spreminjanja vedenj in predstavlja ''bolj konvencionalen 
pogled, da sprememba prepričanja, kot osnova vedenja, v končni fazi povzroči spremembo v 
namenu.'' (prav tam) Posodobljen pogled in osredotočenje na ''združevanje prepričanj in 
namenov'' ter predvidevanje, ''da se bo okrepljena povezava med prepričanji in nameni odrazila 
                                                 
15 Colson, A. (2010). Framing Authism Causes and Prevalence: A Content Analysis of Television Evening News 
Coverage – 1994 through april 2010. Georgia State University. 
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v spremembi namenov'' (prav tam), pa ponuja teorija medijskega priminga. Po prepričanju 
avtorjev obeh modelov, sta komplementarni in uporabni pri kreiranju kampanj s področja 
zdravstva (Vrdelja in drugi, 2018, str. 33–34). 
 
3.4.4 Lažne novice 
V današnji družbi imata internet in družbena omrežja neomejeno možnost širjenja 
(dez)informacij in zgodb. ''Za nekatere ljudi so nasprotniki cepljenja, ki te vire še posebej 
uporabljajo, celo bolj prepričljivi kot znanstveniki.'' (Simonović, 2018, str. 15) Raziskave so 
tudi pokazale, da ljudje, ki zavračajo cepljenje, pogosteje uporabljajo internet za iskanje 
informacij o cepljenju in imajo nižje zaupanje do informacij, ki jim jih podajo strokovnjaki in 
zdravstvene ustanove (Verčič in Tkalac Verčič, 2016; Vrdelja in drugi, 2018). 
Lažne novice (ang. fake news) so prirejene zgodbe v obliki novic, ki se širijo po internetu ali 
drugih medijih, običajno pa so ustvarjene za vpliv na (politična) stališča (''Fake News'', b. d.). 
Za večji doseg običajno uporabljajo senzacionalistične naslove in fotografije. Ustvarjajo pa se 
tudi z nameni povečanega spletnega prometa in s tem oglaševalskega denarja (''Lažne novice'', 
b. d.). 
Zimdars je lažne novice razvrstila v štiri kategorije, in sicer: v prvo pripisuje lažne ali 
zavajajoče spletne strani, ki se delijo na Facebooku in ostalih družbenih omrežjih; kot drugo 
navaja spletna mesta, ki vsebujejo zavajajoče in nezanesljive informacije; tretjo so spletna 
mesta, ki uporabljajo senzacionalistične elemente (''clickbait''16); zadnja so satirična in/ali 
komična mesta, ki proizvajajo kritične, in hkrati zabavne, komentarje politike in družbe 
(''Categories of Fake News'', b. d.). 
The Columbia Journalism Review je tipe lažnih novic strnil v tri kategorije: verodostojno 
gradivo, uporabljeno v napačnem kontekstu; spletna mesta novic, zasnovana tako, da izgledajo 
kot že uveljavljene blagovne znamke; manipulirana vsebina (prav tam). 
Nova tehnologija in sodobni mediji tako ''tudi na področju cepljenja nudi/jo/ neslutene možnosti 
za širjenje informacij in dezinformacij, kar ima lahko izjemen vpliv na odnose v družbi'' 
                                                 
16 Element (na primer naslov) namenjen temu, da pritegne bralce h klikanju hiperpovezave; zlasti kadar povezava 
vodi do dvomljive vsebine (''Merriam Webster'', b. d.). 
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(Kraigher in Čakš Jager, 2018, str. 13). Največkrat se odraža v nižanju precepljenosti, večji 
problem pa nastane pri uvajanju novih cepiv (prav tam). 
Njihove spletne strani vsebujejo napačne razlage znanstvenih rezultatov in dezinformacije o 
cepivih (Vrdelja in drugi, 2018). Mnoge napačne informacije o cepljenju pa nastajajo na 
družbenih omrežjih, kjer se razširjajo lažne novice o raziskavah, primerih domnevnih bolezni 
zaradi cepljenje, itd. Lažna  vsebina, ki jo ustvarjajo in širijo na družbenih omrežjih, pa najde 
tudi svoj prostor v množičnih medijih, s tem pa ima možnost vplivanja na javno mnenje 
(Kraigher in Čakš Jager, 2018, str. 13).  
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4 EMPIRIČEN DEL 
 
V nadaljevanju bomo izvedli empiričen del raziskave, v katerem bomo podrobneje pogledali 
dejavnosti posameznikov in organizacij, ki se v slovenskem družbenem prostoru zavzemajo za 
odpravo obveznega cepljenja in širijo skepticizem glede (ne)varnosti cepljenja in/ali cepiv. 
 
4.1 Politične aktivnosti 
V konvencionalnem pogledu politične participacije med organizacijami najdemo 
neparlamentarno politično stranko Za zdravo družbo, ki v svoji predstavitvi delovanja med 
šestimi točkami na drugo mesto postavlja javno zdravje, pri katerem izpostavlja ''(z)agotovitev 
svobode odločanja glede cepljenja'' (''Za zdravo družbo'', b. d.). Stranka je leta 2018 potegovala 
na predčasnih volitvah v Državni zbor in zabeležila 5.548 glasov oziroma 0,62 % od vseh, ki 
so se udeležili glasovanja (DVK, b. d.). 
Na njihovi spletni strani pod zavihkom ''Proti obveznem cepljenju'' najdemo obvestilo in 
informacije glede podpore njihovem zakonskem predlogu, ki bi omogočal možnost izbire pri 
cepljenju, na način zbiranja overjenih podpisov (''Za zdravo družbo'', b. d.). Možnost vložitve 
zakonske iniciative imajo na podlagi ustave zraven vlade, poslancev in državnega sveta tudi 
državljanke in državljani, ki pa morajo za vložitev zbrati najmanj pet tisoč overjenih podpisov 
(''Ljudska zakonodajna iniciativa'', b. d.). 
Na omenjeni postrani stranke Za zdravo družbo še najdemo njihov zakonodajni predlog, za 
njim pa sledijo v grafikah povzetki iz njihovega zbornika znanstvenih raziskav (vse so iz tujih 
virov; vsi citati izpostavljajo domnevne stranske učinke cepljenja in tako širijo skepticizem 
glede varnosti cepiv) (''Za zdravo družbo'', b. d.). 
Stranka je prisotna tudi na družbenih omrežjih, in sicer na Facebooku, Twitterju, Instagramu in 
YouTube-u. Slednja sta nekoliko manj uporabljena, vsebina ni redno posodobljena, med tem 
pa sta Facebook in Twitter redno uporabljena za komuniciranje njihovih stališč in odzivov na 
aktualno dogajanje. Uvodoma bi pri pregledu njihovih komunikacij izpostavili napis na 
naslovnih grafikah na omenjenih kanalih, kjer imajo ob imenu stranke še zapisano: ''glas 
neodvisne znanosti'' (Facebook Za zdravo družbo, b. d.; Twitter Za zdravo družbo, b. d.; 
YouTube Za zdravo družbo, b. d.; Instagram Za zdravo družbo, b. d.). 
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Tukaj lahko nazorno zasledimo eno izmed značilnosti komunikacij proticepilcev, ki smo jo 
obravnavali v teoretskem delu, in sicer demokratizacijo znanosti. Gre za nasprotovanje 
razmerju, ki se je ustvarilo med državo, univerzami in drugimi deležniki v znanosti (''legitimne 
znanosti'') ter splošnim prebivalstvom, ki odnos med državo in znanostjo vse bolj delegira in 
postavlja (anti)okvir, da je znanost pod vplivom oblasti, s tem ni ''objektivna'' ter transparentna 
oziroma ni v korist ljudi (Verčič in Tkalac Verčič, 2016). 
Nadalje lahko v njihovih objavah na Facebook in Twitter kanalu najdemo lastne članke in 
bloge, ki jih objavljajo na spletni strani, ter objave drugi, domačih in tujih, spletnih mest s 
vsebino, ki je blizu njihovi programski usmeritvi, ter tako na ta način komunicirajo svoje 
poglede (Facebook Za zdravo družbo, b. d.; Twitter Za zdravo družbo, b. d.). 
Kot smo že omenili pri pregledu komunikacij na spleti strani, je stranka zbirala overjene 
podpise za pričetek zakonodajnega postopka njihovega predloga zakona. V letošnjem (2020) 
februarju so tako z zbranimi 5000 podpisi v DZ vložili predlog novele zakona o nalezljivih 
boleznih, s katero bi ukinili obvezno cepljenje in ga nadomestili s prostovoljnim (''V parlament 
prinesli pet tisoč podpisov za ukinitev obveznega cepljenja'', 2020). V pričetku junija je 
zakonodajni predlog našel mesto na dnevnem redu pristojnega odbora DZ za zdravstvo, ki je 
po razpravi s šestnajstimi glasovi proti in nobenim za to zakonodajno iniciativo zaustavil. V 
objavi na Facebook strani stranke Za zdravo družbo, ki je bila pobudnik te zakonodajne 
iniciative, so izpostavili, da so na odboru govorili o neodvisnih znanstvenih raziskavah in 
objavah ter relevantnih virov podatkov (Facebook Za zdravo družbo, b. d.). Tudi tukaj 
izpostavljamo značilnost demokratizacije znanosti. 
V luči konvencionalne perspektive političnega udejstvovanja izpostavljamo, da se je cepljenje 
pojavilo tudi kot ena izmed tem na predvolilnem soočenju RTV Slovenija pred volitvami v 
Evropski parlament leta 2019 (''Soočenje: kandidati enotni glede cepljenja, manj glede migracij 
in varnosti'', 2019): 
Enotni glede obveznega cepljenja. Na vprašanje, ali bi na evropski ravni podprli obvezno 
cepljenje otrok, je Perič odgovoril, da absolutno, saj morajo vse države zagotavljati enake 
visoke standarde javnega zdravja. S tem se je strinjal tudi Jelinčič Plemeniti, ki je dodal, da 
smo zaradi cepljenja že izkoreninili številne bolezni. Tudi Joveva bi podprla obvezno cepljenje 
na ravni EU-ja. Enako meni tudi Novakova, ki opozarja, da so dodatna nevarnost za bolezni 
tudi številna potovanja. Zver s tem soglaša, meni pa, da bi bilo treba namesto obveze sprejeti 
priporočilo, saj pravi, da ni države, ki bi temu nasprotovala, in po njegovem mnenju ni nujno, 
da vse na evropski ravni sprejemajo kot regulativo. Tudi Fajonova se strinja, da bi morali 
uvesti obvezno cepljenje. Enako meni tudi Violeta Tomič, ki pa poudarja, da je treba 
upoštevati tudi strahove staršev, zato je treba več vlagati v raziskave, razvoj in informiranost. 
Tudi Šoltes podpira odločitev glede obveznega cepljenja, ne gre pa spregledati tudi opozorila 
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o negativnih posledicah cepljenja, zato je potreben dialog. Mlinarjeva meni, da je tudi to 
vprašanje odraz časa, saj se lažniva dejstva hitro širijo. 
Izhajajoč iz poročanja o soočenju lahko kot prvo v skladu s teorijo prednostnega tematiziranja 
izpostavimo, da se je tema pojavila kot ena izmed štirih v televizijskem soočenju, kar temi, v 
skladu z omenjeno teorijo, daje javno legitimnost. Glede vidika uokvirjanja teme lahko 
izpostavimo, da so se vsi prisotni kandidati izrekli v prid obveznem cepljenju (v kontekstu 
soočenja so razpravljali o evropskem vidiku), s čimer so utrjevali okvir cepljenja kot 
pozitivnega za družbo. Ob tem so pa vseeno nekateri izpostavili, da je potrebno zaradi strahov 
okrepiti financiranje raziskav in, da je potrebno okrepiti dialog in transparentnost, s čimer so 
okvir razširili. V kontekstu izpostavitve okrepitve financiranja raziskav še poudarjamo, da se je 
ena izmed kandidatk dotaknila polja znanost, kjer proticepilci izražajo skepso glede 
objektivnosti in transparentnosti znanosti (demokratizacija znanosti). 
V času pisanja diplomskega dela se je cepljenje, tudi sicer zaradi številnih (dez)informacij na 
družbenih omrežjih glede iskanja cepiva na Covid-19, znova postavilo v ospredje javnih tem. 
Javno polemiko je dodatno vzpodbudil nov vložen (8. junij 2020) predlog zakona (''Iz koalicije 
zakonski predlog za obvezno cepljenje zdravstvenih delavcev proti gripi'', 2020): 
Skupina poslancev s prvopodpisanim Branislavom Rajićem (SMC) je v DZ vložila predlog 
novele zakona o nalezljivih boleznih, v katerem predlagajo, da bi bilo obvezno cepljenje za 
zdravstvene delavce, vključno s cepljenjem proti sezonski gripi. Predlagajo tudi, da 
necepljenih otrok ne bi mogli vpisati v javne oz. javnofinancirane vrtce. 
O tem so poročali številni množični mediji, kar po teoriji prednostnega tematiziranja temo 
znova postavlja v ospredje, daje pomembnost, legitimiteto in povod, da ljudje o njej razmišljajo, 
razpravljajo. 
Glede vsebine in uokvirja te novice navajamo slednje spletne novice (v primeru RTV SLO in 
24ur tudi televizijske). Na naš naključen izbor nekaj poročaj o temi izpostavljamo, da je najširše 
poročanje o tej temi zagotovila nacionalna RTV SLO. Pod novico z naslovom ''Poskus, da bi 
se uzakonilo cepljenje zdravstvenih delavcev tudi proti gripi''17 so uvodoma pojasnili predlog 
zakona in političen vidik, ključno pri okvirjanju teme pa se nam zdi nadaljevanje, kjer so 
izpostavili zdravstven vidik in nekaj primerov iz tujine. Namreč v novici so izpostavili dejstva 
in citate organizatorke kampanje za promocijo cepljenja med zdravstvenim osebjem N. 
Dernovšček Hafner s kliničnega inštituta za medicino dela, prometa in športa, ter navedli več 
                                                 
17 Dostopno prek: https://www.rtvslo.si/zdravje/novice/poskus-da-bi-se-uzakonilo-cepljenje-zdravstvenih-
delavcev-tudi-proti-gripi/526507 
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podatkov o stanju cepljenosti v različnih segmentih družbe; vse v okviru promocije cepljenja. 
Za tem so navedli nekaj primerjav z ureditvami tega področja v tujini. Ob koncu so sicer 
izpostavili informacijo o predlogu zakona, ki bi ukinil obveznost pri cepljenju (o čemer smo 
pisali zgoraj), ampak so tudi v tem odseku citirali državno sekretarko ministrstva za zdravje, ki 
je izpostavila, ''da so bile številne izmed študij o škodljivosti cepljenja že ovržene, tudi iz vrst 
predstavnikov javne agencije za zdravila in Nacionalnega inštituta za javno zdravje (NIJZ) je 
bilo slišati zagotovila o ustreznem upravljanju področja in učinkovitosti tega preventivnega 
javnozdravstvenega ukrepa.'' (''Poskus, da bi se uzakonilo cepljenje zdravstvenih delavcev tudi 
proti gripi'', 2020) Na ta način lahko izpostavimo, da je bila novica uokvirjena v pozitivni smeri 
za (obvezno) cepljenje. 
Naslednje tri novice portalov Siol.net18, 24ur19 in Žurnal2420 so bile krajše in s tem tudi 
osredotočene zgolj za povzetek zakonodajnega predloga, zato tudi o okvirjanju v eno ali drugo 
stran ne moremo govoriti. Slednji portal, ki smo ga vzeli v pregled, Naše Zasavje21, je prav tako 
9. junija 2020 objavil novico s podobno vsebino kot prejšnje štiri. Na tem mestu opominjamo 
na empirični pristop Tankarda  (2001, str. 101, v De Vresse, 2005, str. 52), ki je predlagal 
seznam 11 mehanizmov za uokvirjanje, med katerimi je navedel tudi naslov, fotografije, 
izpostavljene citate. Naslov ''Cepljenje – OBVEZNO?!'' želi vzpodbuditi pozornost, ob tem pa 
še dodatno fotografija, ki prikazuje iglo med cepljenjem ter roke v rokavicah osebe, ki cepi. V 
nadaljevanju novica zelo kratko povzema predlog zakona, ključni deli besedila pa so celo 
odebeljeni. Sledi izpostavljen citat (''Cepljenje – OBVEZNO?!'', 2020): 
Podan predlog bo nedvomno spet buril duhove v javnosti, sploh pri vseh zagovornikih 
'življenja brez kemije'. Morda bodo nekateri farmacevtski koncerni na račun obveznega 
cepljenja res služili, ampak če obvezno cepljenje za omenjene poklice pomeni preprečitev 
novih in novih epidemij, sprejetje novele zakona sploh ne bi smelo biti vprašanje. 
Okvir novice so tukaj izpostavili ti trije elementi in s tem določili pogled na temo. 
Pod nekonvencionalno politično participacijo najpogosteje štejemo podpisovanje peticij, pa 
tudi shode, proteste. Med pregledom spletnih peticij smo za nekoliko bolj podroben pregled 
vzeli slednjo. Peticija pod naslovom ''Peticija, da se pravica o svobodnem odločanju glede 
                                                 
18 Dostopno prek https://siol.net/novice/slovenija/obvezno-cepljenje-za-zdravstvene-delavce-in-otroke-v-vrtcih-
527323 
19 Dostopno prek https://www.24ur.com/novice/slovenija/obvezno-cepljenje-za-zdravstvene-delavce-
onemogocen-vpis-v-vrtec-za-necepljene-otroke.html 
20 Dostopno prek https://www.zurnal24.si/zdravje/otrok/koalicijski-poslanci-za-to-skupino-ljudi-nujno-obvezno-
cepljenje-proti-gripi-348209 
21 Gre za spletni medij, čigar izdajatelj je Urška Cilenšek s.p., umetniško ustvarjanje, v razvidu medijev pa se vodi 
kot ''Elektronski medij., dnevno osveževanje spletne strani'' (''Razvid medijev'', b. d.). 
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cepljenja vpiše v Ustavo'', ki se nahaja na spletni platformi za peticije www.peticija.online, je 
imela na dan 10. junij 2020 11.914 podpisnikov. Avtorstvo peticije ni javno vidno. Iz besedila 
peticije izpostavljamo slednje dele (''Peticija, da se pravica o svobodnem odločanju glede 
cepljenja vpiše v Ustavo'', b. d.): 
Smo v času, kjer se naše svoboščine stiskajo v kot in težko je biti prepričan ali so vsi ukrepi 
Vlade in njenih inštitucij opravičljivi, zato moramo ljudje postaviti mejo. /…/ Mi, državljani, 
bomo postavili in branili meje pred ukrepi in zakoni, ki bi nam odvzeli primarne pravice do 
odločanja o naših lastnih misli, teles in življenja nasploh. Tako tudi cepljenje proti COVID-19 
ne more in ne sme postati obvezno za državljane Republike Slovenije. Mi nismo nesposobni 
odločanja o naših temeljnih svoboščinah, kamor sodi tudi pravica do odločanja o posegih v 
naše telo. /…/ Danes Vlada že meni, da epidemije COVID-19 ne bo konec, dokler ne bomo 
vsi cepljeni. Poleg tega, bi morali, preden dobimo cepivo vedeti kaj to vsebuje in iz česa je 
narejeno. /…/ Vemo, da trenutno vsa cepiva ne vsebujejo le sevov povzročitelja infekcije, v 
tem primeru virusa, temveč so dodane še škodljive učinkovine, ki oslabijo imunski sistem in 
tako namesto pričakovane zaščite in zdravja vodijo v bolezen. Znani so mnogi stranski učinki 
cepiv, ki so se že uporabljala ali pa so se uporabljala v preteklosti. /…/ Pripravlja se obvezno 
cepljenje vseh državljanov RS. Najprej bodo cepljenje ranljive skupine prebivalstva kot so 
otroci in starostniki. Tako lahko pričakujemo v bodoče pojav velikega števila bolezni in 
umrljivosti. /…/ Poleg tega obstaja sum, da se v cepiva dodajajo nanodelci, ki se iz telesa ne 
morejo več odstraniti. /…/ 
Iz te komunikacije izpostavljamo slednje značilnosti. Sprva izražajo dvom glede delovanja 
države, predvsem pristojnih (zdravstvenih) institucij, kar nakazuje na izpodbijanje avtoritete in 
s tem širjenje dvoma glede strokovnosti institucij, kar načenja zaupanje, ki je, kot smo pisali v 
teoretskem delu, na področju cepljenja izjemno pomemben. Nadalje izpostavljamo težnjo po 
večji transparentnosti glede cepiv, ki jo zahtevajo, kar izpostavljajo v priporočilih tudi 
raziskovalci področja komuniciranja glede cepljenja (Pucelj in drugi, 2018, str. 127). Sledi 
nekaj delov, kjer bi bilo potrebno navesti vire za takšne ugotovitve, a ker teh ni (vsebinsko, 
zdravstveno, ne bomo presojali) lahko predpostavimo, da najverjetneje gre za lažne 
informacije, ki so po že doslej opravljenih raziskavah dokaj običajen spremljevalec 
komunikacij proticepilcev (Kraigher, 2018). 
Glede obravnavane peticije še izpostavljamo, da je bila na dan 11. junija 2020 na Facebooku22 
deljena več kot 4,5 tisoč ter ima skupaj preko 17 tisoč všečkov in komentarjev (''Sharing 
Debugger'', b. d.). Pri tem poudarjamo, da vsebina iz družbenih omrežjih, ki je dovolj viralna 
                                                 
22 Facebook je družbeno omrežje z največ aktivnimi državljankami in državljani Slovenije. Profil ima skoraj 1 
milijon prebivalcev. Dnevno Facebook uporablja blizu 800.000 prebivalcev. Starostno gledano je Facebook tudi 
najbolj uravnotežen, struktura je zelo podobna povprečni slovenski populacijski strukturi (''Uporaba družbenih 
omrežij in storitev klepeta v Sloveniji 2018 – 2019'', 2020). Zato je pomemben pri proučevanju spletnih 
komunikacij. 
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oziroma razširjena, najde tudi svoj prostor v množičnih medijih, s tem pa ima možnost vplivanja 
na javno mnenje (Kraigher in Čakš Jager, 2018, str. 13). 
Na spletu je moč najti še druge, podobne, peticije s podobnimi značilnostmi. Ena izmed njih je 
tudi peticija z naslovom ''MZ in NIJZ naj investirata v nakup strokovne literature o cepljenju'', 
avtorja stranke Za zdravo družbo, ki smo jo že omenili, kjer navajajo (''MZ in NIJZ naj 
investirata v nakup strokovne literature o cepljenju'', b. d.): 
V skladu s priporočili Svetovne zdravstvene organizacije, ki svari pred neresničnimi 
informacijami o cepljenju, vas v politični stranki Za zdravo družbo v imenu vseh 
zainteresiranih prosimo in pozivamo, da Ministrstvu za zdravje in Nacionalnemu inštitutu za 
javno zdravje zagotovite sredstva za nakup takšne strokovne literature o cepljenju, ki je 
rezultat neodvisnih znanstvenih raziskav in neodvisnih strokovnjakov. /…/ Prepričani smo, da 
bi upoštevanje t.i. neodvisne strokovne literature uravnotežilo stališča slovenskih zdravstvenih 
oblasti in njihovo utemeljevanje represije za zagotavljanje precepljenosti. /…/ zbral kar 1.200 
podobnih raziskav, ali katerokoli drugo razpoložljivo neodvisno literaturo, ki je danes 
dosegljiva v osupljivem obsegu. Žal pa jo prebiramo predvsem tisti, ki ne moremo več 
ignorirati vrzeli med uradno medicinsko teorijo in bolečo realnostjo posledic cepljenja pri 
naših svojcih, prijateljih in znancih. 
Pri tem ponovno izpostavljamo demokratizacijo znanosti, kot eno izmed osrednjih značilnosti 
komunikacij proticepilcev. 
Da imajo tovrstne peticije neko kontinuiteto izpostavljamo še eno iz leta 2012 (''Peticija za 
čimprejšnjo odpravo obveznega cepljenja'', 2012): 
Minister za zdravje Tomaž Gantar je danes (6. november 2012) prejel peticijo s pet tisoč 
podpisi podpore za čimprejšnjo odpravo obveznega cepljenja v Sloveniji. Nevladne 
organizacije in civilnodružbena gibanja za svobodo odločanja o cepljenju otrok v Sloveniji so 
namreč prepričana, da je veljavni sistem cepljenja preveč represiven, saj 20 let po tem, ko je 
Slovenija postala demokratična samostojna država, ljudi še vedno finančno kaznuje zaradi 
odklonitve invazivnega oziroma tveganega medicinskega posega. 
 
4.2 Splet, družbena omrežja in forumi 
Kot smo že izpostavili, ima splet neomejeno možnost širjenja (dez)informacij. Ob tem je 
pomembno dejstvo, da je splet za nekatere ljudi, kot so recimo nasprotniki cepljenja, ki te vire 
še posebej uporabljajo, celo bolj prepričljivi kot znanstveniki (Simonović, 2018, str. 15).  
Če sprva govorimo o spletnih straneh, so te največkrat le mesto, z neko vsebino, informacijami, 
največkrat (osebni) blogi, ki se potem delijo po družbenih omrežjih, ki so danes praktično 
prežele družbo. Med njimi je v našem okolju najpomembnejši Facebook, kjer ima, kot smo že 
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pisali, milijon prebivalcev Slovenije odprt profil, dnevno pa naj bi to družbeno omrežje 
uporabljalo blizu 800 tisoč prebivalcev. Ključno za to družbeno omrežje je, da je prisotna 
starostna skupina uravnotežena (''Uporaba družbenih omrežij in storitev klepeta v Sloveniji 
2018 – 2019'', 2020). Kar lahko z drugimi besedami povemo, da so vse generacije približno 
enako zastopane, zato je Facebook zelo relevanten za analizo komunikacij v javnem 
(digitalnem) prostoru. 
Za začetek bomo pogledali malo preko mej. V mnogih mestih po Evropski uniji se je v maju 
2020 pričel val protestov proti ukrepom za zajezitev pandemije. Med njimi pa niso le takšni, ki 
nasprotujejo zgolj omejitvam, ampak tudi takšni, ki menijo, da je bila kriza načrtno ustvarjena. 
Tako so med protestniki pogosto ljudje, ki podpirajo teorije zarot. Ena najbolj razširjenih, 
praktično po vsem svetu – tudi pri nas, je razlaga, ki kot krivca krize navaja ustanovitelja 
Microsofta Billa Gatesa,  in pravi, da bi ob uvedbi obveznega cepljenja proti virusu zemljanom 
vbrizgal v kri tudi čip za sledenje; po tej teoriji pa je Gates podkupil tudi Svetovno zdravstveno 
organizacijo (WHO). Tako je bilo med protestniki mogoče zaslediti številne nasprotnike 
obveznega cepljenja, ki so sicer čedalje glasnejši po vsem svetu (Huš, 2020). 
Če bi lahko poenostavili, se je pričetek pandemije Covid-19 zdel kot prikaz življenja brez cepiv, 
ki bi tudi skeptike prepričal o koristih tega. A do nasprotnih spoznanj so prišli raziskovalci 
Londonske šole za higieno in tropske bolezni (The London School of Hygiene & Tropical 
Medicine - LSHTM), ki so opozorili, da bi lahko bile posledice trenutne zdravstvene krize v 
razpravi med znanostjo in nasprotniki cepljenja drugačne od želenih. Raziskovalci so namreč 
na Facebooku analizirali več kot 1300 strani z več kot 100 milijoni sledilcev na Facebooku, ki 
so posvečene cepljenju, izsledke pa so objavili v reviji Nature. Med njimi izpostavljajo, da je 
nasprotnikov cepljenja sicer malo, a njihov vpliv narašča; na podlagi podatkov, ki so jih 
pridobili, pa so tudi ocenili, da bi glede na dinamiko rasti lahko nasprotniki cepljenja v desetih 
letih prevladovali v razpravi o cepljenju na družbenih omrežjih. Vodja projekta zaupanja v 
cepiva na londonski šoli Larson je še izpostavila, da zagovorniki cepljenja ne komunicirajo 
dovolj s tistimi, ki so neodločeni, ampak zgolj vztrajajo pri svojih pogledih in komunicirajo 
med seboj, njena raziskovalna ekipa pa je potrdila, da se podobno odvija tudi na drugih 
družbenih omrežjih. Raziskovali so še opozorili, da so proticepilci veliko krat uspešnejši pri 
prepričevanju neodločenih, saj so njihove komunikacije pretirano emocionalne, cepiva pa radi 
povezujejo s teorijami zarot. Raziskovalci so še ugotovili, da so ob lanskem izbruhu ošpic 
strani, ki so nasprotovale cepljenju, pridobivale sledilce precej hitreje od tistih, ki so podpirale 
cepljenje (Zimic, 2020). 
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Je pa tudi zelo zgovorno, da so znanstven članek, ki so ga po raziskovanjem objavili začeli s 
povedjo: ''Nezaupanje v znanost je nevarno'' (Johnson, 2020). Tukaj je ponovno potrebno 
opozoriti na demokratizacijo znanosti kot osrednjo in skupno značilnost komunikacij 
proticepilcev. 
Če se vrnemo na raziskavo; med razlogi, zakaj število proticepilcev ne pada, ampak narašča so 
avtorji navedli slednje: skupine proticepilcev so sicer manjše, a so bolje povezani; neopredeljeni 
niso pasivni sprejemniki informacij, ampak aktivno prebirajo vsebine pri katerih pogosto 
naletijo na proticepilske; ljudje, ki so proti cepljenju, imajo več podobnosti in se zato lažje 
povezujejo; zgodbe, ki nastajajo v proticepilskih krogih, so barvitejše in bolj raznolike; skupine 
proticepilcev hitro nastajajo in rastejo med nesrečami, zlasti takšnimi, kot je bil lanski izbruh 
ošpic; proticepilske skupine se hitro širijo iz manjših skupin, kjer rast ni opazna v absolutnih 
številkah; za zadnji razlog pa izpostavljajo še, da so skupki proticepilcev geografsko opredeljeni 
(Huš, 2020). 
V kontekstu Facebooka, kot izjemno pomembnega prostora za širjenje idej proticepilcev, je 
pomembno izpostaviti njihovonamero iz leta 2019, da bi uvedli ukrepe za zamejitev zavajajočih 
objav, ki širijo strah pred cepljenjem. Če smo pisali, da imata v današnji družbi internet in 
družbena omrežja neomejeno možnost širjenja (dez)informacij in zgodb, je tako Facebook 
pričel aktivnosti, s katerimi namerava zmanjšati doseg objav, ki z zavajajočimi informacijami 
nasprotujejo cepljenju. Navedli so, da iskanje takšnih vsebin naj ne bi več prinašalo zadetkov, 
prav tako naj bi onemogočili njihovo oglaševanje na družbenem omrežju. Facebook je tudi 
izpostavil, da bodo zmanjšali dostopnost do strani in skupin, ki delijo napačne informacije, prav 
tako pa naj bi jih odstranili s seznama priporočenih vsebin, ki se prikazujejo avtomatsko. 
Facebook pa naj ne bi bil edini reguliran na tem področju med družbenimi omrežji. Spremembe 
so napovedali tudi na Instagramu, kjer napačne informacije o cepljenju naj več ne bi bile vidne 
v iskalniku in stranmi s ključniki. Za podobne ukrepe bi se naj odločili tudi pri tehnoloških 
gigantih Amazonu in Googlu ter njegovem YouTubu, enako pa naj bi storil tudi Pinterest, kjer 
naj bi povsem ukinili prikazovanje vseh vsebin o cepljenju. Tudi tistih, ki niso zavajajoče 
(''Facebook bo zamejil širjenje proticepilske propagande'', 2019). Facebook se bi naj v boj proti 
dezinformacijam povezanih s cepljenjem podal z organizacijo WHO. Po nekaterih navedbah bi 
celo družbeno omrežje uporabnike pri iskanju informacij o cepivih preusmerjalo na spletne 
strani, ki vsebujejo natančne in verodostojne informacije o cepivih v več jezikih (''Facebook v 
boj proti dezinformacijam o cepljenju'', 2019). Ali so ukrepi od napovedi na Facebooku – pa 
tudi ostalih družbenih omrežjih – prešli v prakso, žal (še) ne moremo potrditi. 
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Če gledamo skozi prizmo pandemije Covid-19, je ta vzpodbudila širjenje mnogih teorij zarot 
in neresnic na spletu, zlasti na družbenih omrežjih, na kar je opozorila tudi WHO. V analizi 
BMJ Global Health so pregledali največkrat predvajane videoposnetke v zvezi s Covid-19 na 
YouTubu. V ožji analizi 69 videoposnetkov, ki so skupaj nabrali več kot 247 milijonov ogledov, 
je približno tri četrtine njih vsebovalo točne informacije, 27,5 % pa napačne ali zavajajoče. 
Raziskovalci so tukaj izpostavili, da so videoposnetki z lažno ali zavajajočo vsebino v 
povprečju imeli več ogledov. Ob tem so tudi zaključili, da je epidemija Covid-19 tudi prva, kjer 
so se globalno v razsežnostih razširile neresnice (Huš, 2020). 
Proticepilci se poslužujejo tudi plačljivih oglasov. Portal Daily Beast je pred časom razkril, da 
je bilo v proučevanem obdobju na Facebooku promoviranih več kot 150 oglasov s vsebino proti 
cepljenju, ob tem je zanimivo dejstvo, ki ga izpostavljajo, da jih je bila večina usmerjena na 
ciljno skupino žensk, starejših od 25 let, skupaj pa naj bi imeli v kratkem času skoraj dva 
milijona ogledov (Švab, 2019). 
Z brskanjem po družbenem omrežju Facebook smo izsledili nekaj zasebnih skupin, ki služijo 
za medsebojno komuniciranje ljudi, ki so naklonjeni ukinitvi obveznega cepljenja. Med njimi23 
izpostavljamo ''Svoboda odločanja glede cepljenja otrok'', ki šteje 12 860 članov24, 
''Reakcije,zapleti,težave...po cepljenju v Sloveniji'' z 2 980 člani25, ''Zdravo življenje'' 2 584 
člani26. Zaradi nastavitev zasebnosti, objav ni moč javno videti, gre pa predvsem za skupine, 
kjer poteka njihova interna komunikacija, obveščanje in medsebojno komuniciranje. Med 
(javnimi) stranmi pa izpostavljamo ''Civilna iniciativa za prostovoljno cepljenje'' s 4 316 
všečki27, objavljene vsebine vodijo do slovenskih ali tujih spletnih mest, med njimi so članki, 
blogi, raziskave, …, vse pa po vsebini potrjujejo stališča proticepilcev, podobni sta tudi strani 
''Združenje za naravni razvoj otrok'' s 3 838 všečki28 in ''NI NAS MALO'' s 7 277 všečki29. Eden 
izmed oblik komunikacije je tudi dogodek. Na proticepilskem področju gre tukaj največkrat za 
okrogle mize, vsakoletno pa 3. junija izvedejo dogodek ob ''mednarodnem dnevu žrtev 
cepljenja''30, običajno v obliki protesta. 
                                                 
23 Število članov skupin in všečkov je izpisano na dan 11. junij 2020. 
24 Dostopno prek https://www.facebook.com/groups/svood/ 
25 Dostopno prek https://www.facebook.com/groups/1629090667363784/ 
26 Dostopno prek https://www.facebook.com/groups/226402187495321/ 
27 Dostopno prek https://www.facebook.com/prostovoljno.cepljenje/ 
28 Dostopno prek https://www.facebook.com/naravnirazvojotrok/ 
29 Dostopno prek https://www.facebook.com/ninasmalo/ 
30 Dostopno prek https://www.facebook.com/events/243027883655219/ 
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Pri spletu velja še omeniti forume, ki so zaradi družbenih omrežij nekoliko potisnjeni ob rob, a 
ker so po navadi njihove vsebine javne, te ostanejo še veliko časa (če ne za zmeraj) dostopne 
naključnim ''brskalcem'', s tem pa se vsebina lahko širi naprej, četudi blog več ni aktiven. Na 
tem mestu je potrebno izpostaviti forum Med.Over.Net, ki deluje že dvajset let. Ob brskanju 
najdemo razprave, ki so naklonjene cepljenju (npr.: ''Cepljenje vsako leto reši 3 mio življenj'') 
in ki niso (npr.: ''Cepljenje - pritožba oz. kako naprej''). Portal, ki je še delujoč, je pomemben, 
saj na njem odgovarjajo tudi strokovnjaki iz različnih področij (''Med.Over.Net'', b. d.). 
Najdemo še številne druge forume, kjer večinoma prevladujejo posamezniki, ki cepljenju niso 
naklonjeni: ''Obvezno cepljenje otrok - Mnenja za in proti?'' (b. d.) na Slo-tech forumu, ''Kritika 
Dr. Ihanovih izjav o cepivih in cepljenju'' (b. d.) na forumu Kvarkadabra, ''Kdor ni cepljen, ni 
Sloven'c'' (b. d.) na forumu medija Finance, ''Novorojenček, dojenček > cepljenje otrok!!!'' (b. 
d.) na forumu Ringaraja, itd. 
 
4.3 Analiza intervjujev 
Z namenom pridobitve še globljega vpogleda v polje komuniciranja posameznikov in 
organizacij ideje o ukinitvi obveznega cepljenja in širjenje skepse glede varnosti cepljenja smo 
izvedli intervjuje z Gregorjem Kosom, strokovnjakom s področja komuniciranja in 
predsednikom neparlamentarne stranke Za zdravo družbo, z Nino Pirnat, epidemiologinjo, 
vršilko dolžnosti generalnega direktorja Direktorata za zdravstveno varstvo Ministrstva za 
zdravje in nekdanjo direktorico Nacionalnega inštituta za javno zdravje, in Sebastjanom 
Jeretičem, političnim in komunikacijskim strategom. V intervjujih smo sogovornike povprašali, 
kako gledajo na področje posameznikov in skupin na področju zavzemanja za odpravo 
obveznega cepljenja, kaj menijo o demokratizaciji znanosti in širjenju dezinformacij, o vlogi 
tradicionalnih množičnih medijev in o vlogi spleta ter družbenih omrežij. 
Gregor Kos (osebni intervju, junij 2020)31, kot aktiven predstavnik na področju zavzemanja za 
odpravo obveznega cepljenja, uvodoma navaja, da je ključno programsko izhodišče stranke Za 
zdravo družbo svoboda odločanja, saj verjamejo, da je slednje temelj demokracije. Meni, da je 
to področje v Sloveniji izredno slabo, saj po njegovem mnenju ni možnosti za dialog in 
izmenjavo argumentov; ne glede na to, na kako strokovnih izhodiščih lahko slonijo. Navaja, da 
so oglaševalci, proizvajalci cepiv, tako močni, da prostor dialoga in medijski prostor v celoti 
                                                 
31 Zvočni posnetek in zapis intervjuja sta v obliki surovih podatkov na voljo pri avtorju. 
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zapirajo, za kar meni, da je nedopustno. V nadaljevanju glede splošnega pogleda na 
organiziranje tega področja v Sloveniji izpostavlja, da je posameznikov veliko, a je potrebno 
ločiti med njihovimi vzvodi. Poudarja, da so najbolj ranljiva skupina matere oziroma družine s 
poškodovanimi otroci zaradi cepiv, saj jim po njegovih besedah zdravstveni sistem v 99,9% 
primerih ne priznava poškodb s cepivi, za kar izpostavlja, da je to načrtno, ''ne glede na to, da 
imamo v zakonu zapisano, da odgovornost za poškodbe nosi država, torej davkoplačevalci in 
da paradoksalno ne bremeni proizvajalcev cepiv. Življenje teh mater/družin je uničeno in se 
nikoli ne bo popravilo.'' (prav tam) Navaja še, da jim primanjkuje časa in denarja za podporo 
otrokom s posebnimi potrebami, pri čemer še izpostavlja, da je še huje, saj naj bi jih zdravstveni 
sistem silil, da  ''morebitnega naslednjega otroka prepustijo enaki usodi.'' (prav tam) Kot drugo 
skupino opredeljuje ljudi, ki nimajo osebnih izkušenj, izkušnje poznajo ali pa sledijo neodvisni 
znanosti, znanstvenim raziskavam in objavam, ''ki govorijo drugače, kot lajna zdravstven sistem 
po navodilu proizvajalcev cepiv.'' (prav tam) V tretjo skupino ljudi pa Kos šteje posameznike, 
ki izpostavljajo ustavno nedotakljivost človekovega telesa, ki temelji na človekovih pravicah, 
svoboščinah in demokraciji. Pravi, da med temi skupinami sicer poteka izmenjevanje 
informacij in novic, vendar slednje naj ne bi bilo institucionalizirano ali sistematično. 
Jeretič (osebni intervju, junij 2020)32 pa pravi, da kolikor je spoznal to področje, gre predvsem 
za ljudi s konkretno osebno izkušnjo, zato se po njegovem mnenju ne gre za to, ''da so prebrali 
nekaj v medijih in se zaradi tega tako lotili zadeve'' (prav tam). Meni, da je pri določenem 
procentu ljudi koincidenca, da se po cepljenju pokaže kak stranski učinek, recimo avtizem ali 
kaj podobnega, navede. Glede povezovanja pa Jeretič izpostavlja, da je v zadnjih letih moč 
zaznati veliko povezovanja teh ljudi, saj naj bi obstajale platforme za to povezovanje, zato 
delujejo vedno bolj ekipno, organizirano. Povezovanje v politične stranke pa je po njegovem 
mnenju naslednji korak, pri čemer izpostavlja, da je trenutno v Sloveniji moč zaznati eno 
stranko z izrazitim poudarkom na tem področju, vendar meni, da z eno tematiko ni moč prodreti 
do politične teže, zato takšne stranke iščejo politične zaveznike. 
Pirnatova (osebni intervju, junij 2020)33 uvodoma opisuje, da se z zagovorništvom cepljenja 
ukvarja že več kot dvajset let, ves čas pa se tako ukvarja tudi s posamezniki in skupinami, ki iz 
nekih razlogov cepljenje odklanjajo. Poudarja, da ta pojav ni slovenska značilnost, ampak 
celotnega sveta. Pravi, da bolj kot posamezne nalezljive bolezni, proti katerim se cepi, izginjajo 
in manj kot so ljudje seznanjeni z njihovo škodljivostjo, bolj jih skrbijo morebitni neželeni 
                                                 
32 Zvočni posnetek in zapis intervjuja sta v obliki surovih podatkov na voljo pri avtorju. 
33 Zvočni posnetek in zapis intervjuja sta v obliki surovih podatkov na voljo pri avtorju. 
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učinki. Zato pravi, da razume, da ljudje nimajo več izkušnje s posameznimi nalezljivimi 
boleznimi, zato tudi realne škode ne morejo videti, a ''vedno, ali pa večinoma, ko se z njimi 
soočijo, pa interes za cepljenje spet zraste'' (prav tam) Pri tem izpostavlja primer iz leta 2001/2, 
kjer so v program cepljenja hipno uvrstili cepljenje proti Haemophilus B iz razloga pritiska 
staršev po smrti otroka za HIB v enem izmed ljubljanskih vrtcev. 
Glede aktualnosti teme Jeretič (osebni intervju, junij 2020) izpostavlja, da je tema vse bolj 
aktualna, ker sovpade več zadev. Kot prvo navede padec avtoritete znanosti, ki jo izpostavlja 
poglavitno. Kot drugo meni, da teorije zarot postajajo vedno bolj aktualne, saj iščejo mediji 
vedno več senzacionalizma. ''Živimo v dobi spektakla in zaradi tega je veliko več skepse do 
vsega. Vedno več je govora o farmacevtski industriji, lobijih, mafiji, … To je omogočilo, da 
lahko imaš na eni strani preverjenega znanstvenika in na drugi nepreverjenega. In vsak lahko 
najde študije, analize, ki mu ustrezajo.'' (prav tam) In zato pravi, da naši možgani delujejo tako, 
da iščemo potrditve naših prepričan, pri čemer izpostavlja ''confirmation bias''34, ki je en naših 
najmočnejših impulzov in ''nas zabetonira v neko prepričanje. Če bomo dobili 10 argumentov 
proti in 1 za, bomo izbrali tega, ki je za, ker nas možgani nadgradijo, ko nekdo potrdi naše 
prepričanje.'' (prav tam) Tako izpostavlja, da ko imamo potrjena prepričanja, ''dobimo 
'dopominsko bombo' v možganih. To nas nadgradi in nam je 'fajn'.'' (prav tam) 
V navezavi na epidemijo Covid-19  Jeretič (osebni intervju, junij 2020) poudari, da bo 
proticepilno stran vzpodbudila, da je bila epidemija izmišljena, in opozori na številne teorije 
zarot, ki krožijo. Pri tem opozori na vprašanje zakona, ki se odpira, predvsem pa vprašanje 
svobode (ne)cepljenja in kaj bo to posledično pomenilo za javne vrtce, itd. Zato poudarja, da 
bo ponovno potrebno iskati družben konsenz. Opozarja, da ta vprašanja niso enostavna, saj ne 
gre samo za ustavni vidik, težave vidi predvsem v izvedbeno-pravnem. ''In ravno tukaj vidim 
težavo, da ni platforme za kvaliteten znanstveni-politični-sociološki-moralni dialog,'' je še 
opozoril. Ob tem še pojasnjuje, da vedno kadar so teme kompleksne, če ljudje niso osebno 
zainteresirani, da se spustijo v njo, je potrebno po njegovem mnenju zelo malo, da te nekaj 
prepriča. ''Če pa so zainteresirani, pa so podvrženi 'confirmation biasu', da bodo spet iskali samo 
dokaze za svoja prepričanja in nič drugega.'' (Jeretič, osebni intervju, junij 2020) Pri čemer pa 
izpostavlja, da nas lahko to vodi v začaran krog, ki ga bo morala politika presekati, zato upa, 
da bo znala najti pametno rešitev, ki bo najprej zaščitila interese skupnosti, večine, ob tem pa 
ne bo popolnoma potlačila manjšino. Jeretič še opisuje, da so to permanentne teme, ki pridejo 
                                                 
34 Potrditev pristranskosti je tip kognitivne pristranskosti, ki vključuje dajanje prednosti informacijam, ki potrjujejo 
že obstoječa prepričanja ali pristranskosti (''Potrditev pristnosti'', b. d.) 
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na površje in potem spet poniknejo, a težavo vidi, če se temo želi spolitizirati za dnevne 
politične namene. 
Pirnatova (osebni intervju, junij 2020) ob navezavi teme na epidemijo Covid-19 meni, da se 
pojavljata dve skupini ljudi: ''ena bolezen zanika, oz. razpravlja o teoriji zarote, odklanja 
cepljenje; druga glavno rešitev vidi v cepivu.'' 
Kos (osebni intervju, junij 2020) pa navezave na epidemijo Covid-19 ne vidi, kvečjemu 
poudarja, da več ljudi postavlja vprašanja, ''kako je možno, da so nam do včeraj proizvajalci 
cepiv trdili, da za proizvodnjo varnih cepiv potrebujejo med šest in osem let, tudi deset do 
dvanajst, sedaj pa naj bi bili zmožni vse to izvesti v nekaj mesecih. Verjamem, da se 
ozaveščenost ljudi bistveno dviguje in slednje ocenjujem kot ključni doprinos virusne krize.'' 
(prav tam) 
V luči demokratizacije znanosti Kos (prav tam) izpostavlja, da znanost ni samo ena: 
Imamo znanost, ki je financirana s strani industrije in t.i. neodvisno znanost. Problem ni 
medicina, problem je odvisnost moderne alopatske medicine od farmacije. Večji del 
zdravstvenega sistema sledi navodilom Svetovne zdravstvene organizacije, pri čemer jih ne 
skrbi, da je ta proračunsko odvisna od posameznikov in organizacij, ki so del farmacije ali so 
s farmacijo neposredno povezani. Glede Slovenije je ključen podatek, da najmanj v Evropi 
namenjamo javnih sredstev raziskavam v znanosti. Poudarjam, da ni nič alternativnega v 
pogledih, ki jih zagovarjamo in da so znanstvene študije, ki jih navajamo t.i. ''peer-review'' 
znanstvene objave v znanstvenih revijah. Oziroma, da so izjave, ki jih navajamo izjave 
znanstvenikov in ne kakršne koli alternative. 
Pirnatova (osebni intervju, junij 2020) pa meni, da so proticepilci nekakšni ''verniki'', katere ne 
prepričajo argumenti ali z dokazi podprta dejstva. Pravi, da iz posameznih študij vlečejo 
posamezne stavke, ki nimajo povezave, in jih formirajo v konstrukte. ''Če v globino pogledaš 
konstrukt, vidiš, da osnovnega znanja biologije, kemije oz. funkcioniranja človeškega telesa 
sploh ne poznajo.'' (prav tam). Zato meni, da se s proticepilci ni smiselno ukvarjati. Bolj 
pomembno se ji zdi osredotočenje na dvomljivce oziroma tiste, ki so neodločeni in potrebujejo 
znanje. 
Glede komunikacijskih kanalov, ki jih uporabljajo posamezniki in skupine, ki se zavzemajo za 
odpravo obveznega cepljenja, Kos (osebni intervju, junij 2020) pravi, da so orodja 
komuniciranja ''enaka kot pri večini strateških komunikacij z izjemo medijskih objav, vključno 
z oglaševanjem, saj je slednje v množičnih medijih nesprejemljivo zaradi vpliva oglaševalca.'' 
Ob tem izpostavlja, da je ključno izhodišče verodostojnost podatkov in virov. Jeretič (osebni 
intervju, junij 2020) izpostavlja, da glede komunikacijskih kanalov največ delajo na spletu in 
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nekaj dogodkov, ob tem pa iščejo svoj vstop do medijev, ki ga po Jeretičevem mnenju, za 
razliko od Kosa, vedno bolj dobivajo. Pri tem pomembno navaja današnji medijski pristop, da 
soočaš na eni strani znanstvenika na drugi strani pa posameznika, ki ima drugačno mnenje. S 
tem se proticepilcem da teža, pravi in parafrazira: ''Če se lahko pojaviš na POP TV na 'pro et 
contra' debati, publika ne ve, kdo je znanstvenik z renomejem in kdo brez njega.'' (prav tam). 
Tukaj Jeretič opozarja, da lahko ob demokratizaciji javnosti gre tudi za anarhizacijo. 
Kot sta opozorila Verčič in Tkalac Verčič (2016) je ena izmed možnih razlag značilnosti 
komunikacij proticepilcev tudi proces agnotologije oziroma namerno širjenje nevednosti. 
Tukaj Jeretič (osebni intervju, junij 2020) sicer pravi, da ne verjame, da v tem primeru akterji, 
ki so imeli neko izkušnjo, namerno širijo dezinformacije. Če jih morda kdo širi, gre po 
njegovem mnenju bolj za izkoriščanje osebnih travm teh ljudi, ob tem pa sicer dopušča 
možnost, da kdo to dela namerno in razpihuje temo. Pri tem vseeno poudarja, da gre po 
njegovem mnenju bolj za bazično psihologijo (prav tam): 
Ljudje širijo tiste informacije, ki potrjujejo njihovim prepričanjem. Če je nekdo prepričan, ker 
se je zgodila koincidenca, da se je pri otroku izkazal avtizem ravno po cepitvi, potem to dvoje 
poveže. Lažje je osebi živeti z neko mislijo, da je krivo cepivo, kot pa da so krivi geni ali pa 
da je to naključje, usoda. Naši možgani posebej delujejo tako, da iščemo vzročno posledične 
zveze. To je spet ena od naših psiholoških značilnosti. Potem gre za to, da širjenje teh 
dezinformacij poteka ravno zaradi tega, ker ti misliš, da širiš prave informacije proti krivim. 
Zato mislim, da vsaj pri teh akterjih, ki imajo osebne izkušnje, ne gre za namerno širjenje. 
Dopuščam pa možnost, da pa so ljudje, ki izkoriščajo to njihovo izkušnjo. 
Pirnatova (osebni intervju, junij 2020) pa glede možnega procesa agnotologije le navaja, da je 
to po njenem mnenju na meji kaznivega dejanja. 
Na vprašanje, kakšno vlogo odigrajo tradicionalni množični mediji (TV, radio, tisk) na področju 
odprave obveznega cepljenja, so pomembni pri postavljanju okvirjev, Kos (osebni intervju, 
junij 2020) odgovarja, da bi javna televizija in radio morala zagotoviti prostor za strokovno ter 
argumentirano debato, a je po njegovem mnenju ne. Vsi množični mediji so po njegovem 
mnenju pomembni pri postavljanju okvirjev ''in posledično ne bi smeli pristati na enoumje in 
izpolnjevanje želja oglaševalcev. Kot navedeno tema v množičnih medijih ne obstaja.'' (prav 
tam) 
Jeretič (osebni intervju, junij 2020) meni, da v medijih prevladuje prepričanje, da je cepljenje 
nujno, koristno za skupnost, in navede, da naj bi v poročanju v razmerju sedem proti tri, če ne 
osem proti dva, zmagovala naklonjenost cepljenju, znanosti, uradni medicini, itd. Na tem mestu 
še enkrat opozori, da živimo v dobi spektakla, kjer so mediji zainteresirani samo za gledanost. 
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Mediji bi naj po njegovem mnenju bili celo naučeni, da ob polemikah uporabljajo ''pro et contra'' 
soočanje, ki dviguje gledanost. Jeretič sicer meni, da tudi ob soočenjih pri katerih ustvarjalci 
vejo, da ne delajo prav, si včasih celo vest želijo pokriti s tem, da so sami bolj naklonjeni uradni 
strani, s tem pa odpirajo 'Pandorino skrinjico', da postavljajo oba pogleda na isti nivo. 
Jeretič (osebni intervju, junij 2020) se strinja s tezo, da običajno ''širjenje nevednosti'' poteka 
pod pretvezo uravnoteženosti, in izpostavlja, da mediji praktično pod pretvezo uravnoteženosti 
poiščejo samo ''pro et contra'' soočenje. Na tem mestu opozori na t.i. navodila pink media, ki 
govorijo, da sta za gledano novico potrebni dve strani in čim večji konflikt. Pri tem pa opozarja, 
da to ne pomeni vloge medijev, kot so jo imeli v času, pri čemer opozarja na čas ''velikih resnic 
oziroma velikih narativ'', kjer so se mediji potrudili najti resnico in jo prodajati. Pri tem sicer 
opozarja, da to morda ni bil najbolj pošten način, saj so preveč zagovarjali konservativne in že 
uveljavljene poglede. Sedaj pa meni, da je s ustvarjanjem spektakla stvar šla pretirano v drugo 
smer, s tem pa opozarja na prvi korak, in sicer padec avtoritete (prav tam): 
Živimo v dobi, ko dejansko ni več avtoritet. /…/ Tako danes manjkajo pozitivne avtoritete za 
identifikacijo. To je sestavni del za socializacijo. V Sloveniji pa smo sploh sesuli vse 
avtoritete. Pri epidemiji smo videli NIJZ. Smo imeli levo stran, ki so jo eni sesuvali, potem 
drugo, ki so jo sesuvali drugi. In dejansko ne vem, če imamo kogarkoli v Sloveniji, da lahko 
rečemo, glej tega pa bodo vsi poslušali in mu bodo vsi verjeli. To pomankanje avtoritete je 
resen problem. Zato pravim, demokracija brez kontrole, aristokracije, metaforično rečeno, 
nekih avtoritet, neke moralne in intelektualne elite ter voditeljstva, postane problematična. 
Glede vloge tradicionalnih množičnih medijev Pirnatova (osebni intervju, junij 2020) 
izpostavlja, da je, stalno delo z ljudmi, pri čemer so mediji po njenem mnenju izjemno 
pomembni, lahko ogromno prinese k pozitivni percepciji cepljenja. Pojasnjuje, da že od leta 
2001 brezplačno in vsakodnevno odgovarja na forumu Med.Over.Net na vprašanja o cepljenju 
ter spolno prenosljivih boleznih, s tem pa trenira komunikacijo in hkrati stalno spremlja odnos 
ljudi do cepljenja. Zato poudarja, da so mediji lahko ''odlično orodje, kdaj, kako in komu podati 
tako informacije o cepljenju, ga učiti, in osveščati.'' (prav tam) 
O spletu, ki se vedno bolj kaže kot prostor, kjer ljudje iščejo informacije, tudi o cepljenju, a 
hkrati na drugi strani predstavlja neomejeno možnost širjenja dezinformacij, Pirnatova (prav 
tam) izpostavlja, da gre za pomembno orodje, ki ga je potrebno uporabiti. 
Kos (osebni intervju, junij 2020) pa o vlogi spleta pove, da ne pozna osebe, ki vir informacij 
išče v knjižnicah, razen morebiti študentov, ki pišejo diplomska in druga dela. Pri tem izpostavi, 
da naj bi bile insinuacije na dvomljivost spletnih vsebin po njegovem mnenju najmanj smešne, 
saj naj bi bil splet vir vsem. Pri tem ključno vidi, kako preverjene novice, informacije 
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posameznik bere in deli ter predvsem koliko neodvisnih znanstvenih študij je na posamezno 
tematiko na voljo. Tako še enkrat poudari, da splet naj ne bi bil povezan s skepso glede varnosti 
cepiv, saj izpostavi, da imamo za to starše in njihove dokumentirane osebne izkušnje. 
Jeretič (osebni intervju, junij 2020) pa o vlogi spleta uvodoma izpostavi, da padec avtoritete 
pomeni, da ostaja samo tekma 'med'. Ob tem opozori, da gre tako večinoma samo za igro 
odnosov z javnostmi, pritegnitve pozornosti v tekmi informacij in vplivanja na čustva. Splet po 
njegovem mnenju omogoča popolnoma odprto tekmo, ker izpostavlja, da ni sodnika oziroma 
arbitra. Jeretič še enkrat opozori na padec avtoritete medijev in jih zato okrivi, saj naj ne bi bilo 
več kvalitetnih novinarjev, ki bi se v zgodbo poglobili, temveč dandanes po njegovem iščejo 
samo senzacije. ''Nujnost in hitrost jih sili, da lahko na 'prvo žogo' nasedejo komu, ki prinese 
tri papirje izvzete iz konteksta. S tem se bomo spet vrnili na osnovno točko. Kjer ni avtoritete, 
je tekma mnenj bolj v estetiki, čustvih, patosu, še najmanj pa v logosu.'' (prav tam) 
Kos (osebni intervju, junij 2020) ob koncu ponovi njihove cilje, da je temelj svoboda odločanja, 
sledi vrsti varnost in učinkovitost cepiv, na tretje mesto pa postavlja odpravo obveznega 
cepljenja. Pri tem opozarja, da Slovenija naj ne bi bila zrela za debato o cepljenju, saj po 
njegovem mnenju množični mediji preprečujejo strokovno argumentacijo in dialog. 
Nadalje Pirnatova (osebni intervju, junij 2020) odgovarja še na vprašanje, če prihaja tudi v 
medicinski stroki do razprav glede varnosti cepljenja – v luči tega, da so zdravniki po raziskavah 
najbolj zaupanja vreden vir informacij o cepljenju (Kraigher, 2018), pri čemer izpostavlja, da 
prihaja in da se z varnostjo zdravil (cepiva so tudi zdravila) ogromno ukvarjajo. Pri tem opozori, 
da ne razpravljajo v smislu, da je nekaj nevarno, ampak kako se da varnost še izboljšati. Ob tem 
pa še enkrat potrdi, da ima zdravnik ključno vlogo pri osveščanju starša in odločitvi ter cepljenju 
otroka. Katere so poglavitne stvari, ki bi se jih še moralo narediti, dodati, pri komunikacijah 
glede cepljenja, da bi zmanjšali število skeptikov, pa Pirnatova (osebni intervju, junij 2020) 
pravi, da je možnosti veliko, vendar predvsem pri osebni komunikaciji, zdravnik – bolnik, na 
vseh nivojih. Izpostavlja tudi dejstvo, da najprej morajo biti osveščeni vsi komunikatorji, ''torej 
zdravniki in ostali delavci v zdravstvu; izjemno vlogo ima lahko diplomirana medicinska 
sestra.'' (prav tam) Pravi, da je potrebno ljudi osveščati tam, kjer so in kjer bivajo (prav tam): 
''Učimo lahko otroke v vrtcu (in spet najprej delamo na vzgojiteljicah); v šolah (kjer delamo na 
učiteljih, kjer kar pogosto prepoznavamo skeptike); izjemno vlogo imajo mediji – kot smo že 





Cepljenje je eden najučinkovitejših načinov za preprečevanje bolezni. Hkrati pa je Svetovna 
zdravstvena organizacija odklanjanje cepljenja uvrstila med deset največjih groženj javnemu 
zdravstvu. Zato smo v diplomskem delu raziskovali proticepilsko področje iz vidika 
komunikologije. 
Zastavili smo dve raziskovalni vprašanji, in sicer ''S kakšnimi komunikacijskimi pristopi 
posamezniki in organizacije širijo mnenje o odpravi zakonsko obveznega cepljenja in 
vzpodbujajo skepticizem glede (ne)varnosti cepljenja?'' in ''Kakšne in kako postavljajo 
nasprotne medijske okvirje običajnim, ki cepljenje promovirajo?'' 
Prepoznali smo, da je splet, ki je prostor za neomejeno širjenje (dez)informacij najbolj 
uporabljeno orodje. Pri tem velja izpostaviti družbena omrežja, ki so v zadnjem obdobju 
doživela izjemno razširitev. Glede kanalov velja izpostaviti tudi dogodke, srečanja, okrogle in 
proteste. Ob vsem tem pa proticepilci venomer iščejo vstop v medije, ki ga zadnji čas dobijo 
vedno več. Pri tem pa največ dosežejo, če mediji soočijo mnenja znanosti in nasprotne poglede 
– s tem znanost in nasprotne poglede postavijo na isto raven. Razlog tega je doba 
senzacionalizma v medijih, saj je gledanost pomemben, če ne najpomembnejši, segment 
njihovega delovanja. Za višjo gledanost zelo pogosto uporabljajo način soočenja dveh strani, s 
čimer želijo ustvariti čim večji konflikt. 
S proticepilskim diskurzom znanosti, da obstajajo odvisne in neodvisne, financirane s strani 
države, gospodarstva, …, poteka demokratizacija znanosti, s čimer znanost izgublja pomembno 
vlogo v družbi. Na tem mestu želimo izpostaviti, da znanosti ni več, temveč je ena, na 
empiričnih raziskavah utemeljena. S tem se lahko zamaje pomembno zaupanje v komunikaciji 
med zdravstvenimi delavci, ki so najpomembnejši, in trenutno še najbolj zaupanja vreden, vir 
informacij o cepljenju, ter ljudmi, predvsem starši. Nekatere raziskave v tujini so namreč že 
nakazale, da so starši, zaradi demokratizacije znanosti, in s tem medicinske stroke, skeptični do 
zdravnikov, saj naj bi bili pristranski ter pod vplivom 'uradne medicine'. 
Dostopnost spleta in spletnih orodij je omogočila napredek v pismenosti odnosov z javnostmi 
splošne javnosti. Če so bile nekdaj spletne akcije in produkcija dvoma s komercialnim razlogom 
s podporo velikih podjetij in strokovnjakov za odnose z javnostmi (recimo v tobačni industriji), 
pa se sedaj s vse bolj širšo pismenostjo v odnosih z javnostmi odpira prostor za različne 
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posameznike. V objavah na spletu, zlasti na družbenih omrežjih, glede te teme lahko najdemo 
lažno ali zasajujočo vsebino. Komunikacije proticepilcev so pogosto vizualno privlačnejše in 
raznolike, na ta način pa pritegnejo pozornost, ki je v današnji zasičenosti z informacijami zelo 
pomembna. Spoznali pa smo tudi, da vsebina, ki je na spletu zelo razširjena, lahko najde tudi 
pot do medijev, s tem tematika pridobi na pomembnosti ter legitimiteti, vsebina pa lahko vpliva 
na javno mnenje. 
Komunikacije proticepilcev zaznamuje tudi proces agnotologije, ki se ukvarja s preučevanjem 
širjenja dvoma in nevednosti. Glede na našo raziskovanje lahko izpostavimo, da v našem 
družbenem prostoru večinoma ne gre za namerno širjenje dvoma ali nevednosti – ta poteka pod 
pretvezo uravnoteženosti in je plod posameznikovih prepričanj, ki po svojih psiholoških 
značilnostih iščejo potrditve svojih prepričanj. Dopuščamo pa možnost, da nekateri izkoriščajo 
osebne stiske in/ali namerno širijo skepso. 
Tako proticepilci v bistvu komunikacij venomer postavljajo nasproten okvir nekemu utrjenemu 
okvirju, ki pravi, da je cepljenje pozitivno za družbo. Nasproten okvir se gradi z nasprotovanjem 
znanosti (njenem mestu v družbi), majanju zaupanja do države in njenih pristojnih institucij 
(tudi zdravnikov) ter širjenju dvoma in nevednosti, ki poteka pod pretvezo uravnotežene 
razprave in je v glavnem posledica lastnega prepričanja. Je pa na drugi strani tudi pomembno, 
da se uveljavljen okvir cepljenja kot pozitivnega venomer utrjuje, pri čemer je pomembno, da 
so komunikatorji aktivni in predvsem transparentni. 
Posameznikov in skupin, ki nasprotujejo cepljenju, je malo, a so zelo opazni zaradi njihove 
povezanosti. Razprava o cepljenju je sicer permanentna, a ob aktualnih dogajanjih najde svoje 
mesto vse bolj v ospredju. Podobne značilnosti lahko najdemo pri povezanih temah, kot je 
recimo razprava o 5G omrežju, GSO, ipd., s tem pa bi lahko razširili naše raziskovanje, saj gre 
za novejšo področje raziskovanja strateške komunikacije in njenega vpliva na družbo. 
Cepljenje, ki ga štejemo med najpomembnejše civilizacijske dosežke in nas varuje pred 
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Priloga A: Intervju z Gregorjem Kosom 
Ste predsednik stranke, ki se med drugim zavzema za odpravo obveznega cepljenja. Kako vi 
gledate na to področje v Sloveniji? Se posamezniki, ki delijo to stališče, še organizirajo v 
kakšne druge skupine; poteka med vami komunikacija? 
Ključno programsko izhodišče stranke Za zdravo družbo je svoboda odločanja, saj verjamemo, 
da je slednje temelj demokracije. To področje je v Sloveniji naravnost katastrofalno, saj je 
zaprta možnost kakršnega koli dialoga in izmenjave argumentov, ne glede na to, na kako 
strokovnih izhodiščih lahko slonijo, saj je oglaševalec – proizvajalec cepiv – tako močan, da 
prostor dialoga in medijski prostor v celoti zapira. Prepričan sem, da je to nedopustno. 
Posameznikov je več, vendar moramo ločiti njihove vzvode. Najbolj ranljiva skupina so matere 
oziroma družine s poškodovanimi otroki, torej otroki, ki so poškodovani zaradi cepiv. 
Zdravstveni sistem jim v 99,9% ne priznava poškodb s cepivi, načrtno, ne glede na to, da imamo 
v zakonu zapisano, da odgovornost za poškodbe nosi država, torej davkoplačevlaci in da 
paradoksalno ne bremeni proizvajalcev cepiv. Življenje teh mater/družin je uničeno in se nikoli 
ne bo popravilo. Primanjkuje jim časa in denarja za podporo svojim otrokom s posebnimi 
potrebami in kar je še huje, zdravstveni sistem jih sili, da morebitnega naslednjega otroka 
prepustijo enaki usodi. Druga skupina smo ljudje, ki nimamo osebne izkušnje, pa ali ljudi z 
izkušnjami poznamo ali sledimo neodvisni znanosti in znanstvenim raziskavam in objavam, ki 
govorijo drugače, kot lajna zdravstven sistem po navodilu proizvajalcev cepiv. In morebiti še 
tretja skupina, ki temelji izključno na ustavni nedotakljivosti človekovega telesa, temeljnih 
človekovih pravicah in svoboščinah in demokraciji. Med temi skupinami poteka izmenjevanje 
informacij in novic vendar slednje ni institucionalizirano ali sistematično. 
Kako gledate na področje odprave obveznega cepljenja v Sloveniji v luči aktualne krize s 
Covid-19? So se razprave na to temo razširile? 
Ne razumem, v čem bi lahko virusna kriza razrešila prodročje odprave obveznega cepljenja, 
kvečjemu več ljudi postavlja prava vprašanja kako je možno, da so nam do včeraj proizvajalci 
cepiv trdili, da za proizvodnjo VARNIH cepiv potrebujejo med 6-8 let (tudi 10-12), sedaj pa 
naj bi bili zmožni vse to izvesti v nekaj mesecih. Verjamem, da se ozaveščenost ljudi bistveno 
dviguje in slednje ocenjujem kot ključni doprinos virusne krize. 
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Raziskave in stališča, ki jih glede cepljenja izpostavljate, se po navadi razlikujejo od uradnih 
stališč medicinske stroke. Kako gledate na to razmerje, države, znanosti, 'uradne medicine' 
nasproti alternativnim pogledom, v našem okolju? 
Znanost ni samo ena. Imamo znanost, ki je financirana s strani industrije in t.i. neodvisno 
znanost. Problem ni medicina, problem je odvisnost moderne alopatske medicine od farmacije. 
Večji del zdravstvenega sistema sledi navodilom Svetovne zdravstvene organizacije, pri čemer 
jih ne skrbi, da je ta proračunsko odvisna od posameznikov in organizacij, ki so del farmacije 
ali so s farmacijo neposredno povezani. Glede Slovenije je ključen podatek, da najmanj v 
Evropi namenjamo javnih sredstev raziskavam v znanosti. Poudarjam, da ni nič alternativnega 
v pogledih, ki jih zagovarjamo in da so znanstvene študije, ki jih navajamo t.i. “peer-review” 
znanstvene objave v znanstvenih revijah. Oziroma, da so izjave, ki jih navajamo izjave 
znanstvenikov in ne kakršne koli alternative. 
Čemu dajete poudarek pri komuniciranju ideje o odpravi obveznega cepljenja? Katere vse 
kanale uporabljate pri komuniciranju? 
Ključno izhodišče je verodstojnost podatkov in virov. Orodja komuniciranja so enaka kot pri 
večini strateških komunikacij z izjemo medijskih objav, vključno z oglaševanjem, saj je slednje 
v množičnih medijih nesprejemljivo zaradi vpliva oglaševalca. 
Kako skrbite za verodostojnost informacij, ki jih podajate? 
Odgovor na četrto vprašanje. 
Kakšno vlogo po vašem mnenju odigrajo tradicionalni množični mediji (TV, radio, tisk) na 
področju odprave obveznega cepljenja? So po vaših izkušnjah pomembni pri postavljanju 
okvirjev? Kakšni so po vašem mnenju največkrat okvirji: pozitivno, nevtralno, negativno 
naravnani do ideje odprave obveznega cepljenja? 
Javna televizija in radio bi morala zagotavljati prostor za strokovno argumentirano razpravo, 
pa je ne. Vsi množični mediji so pomembni pri postavljanju okvirjev in posledično ne bi smeli 
pristati na enoumje in izpolnjevanje želja oglaševalcev. Kot navedeno tema v množičnih 
medijih ne obstaja. 
Splet se vedno bolj kaže kot prostor, kjer ljudje iščejo informacije. Tudi o cepljenju. Kakšno 
vlogo pripisujete spletu, zlasti družbenim omrežjem, na področju ideje o odpravi obveznega 
cepljenja pa tudi skepse glede varnosti cepiv/cepljenja? 
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Ne poznam osebe, ki vir informacij išče v knjižnicah razen morebiti študentov, ki pišejo 
diplomska in druga dela. Insinuacije na dvomljivost spletnih vsebin so najmanj smešne, saj je 
splet vir vsem. Ključno je, kako preverjene novice in informacije človek bere in deli in 
predvsem, koliko neodvisnih znanstvenih študij je na posamezno tematiko na voljo. Splet 
zagotovo ni povezan s kakršno koli skepso glede varnosti cepiv saj imamo za to starše in njihove 
dokumentirane osebne izkušnje. Problem je, da bi morale biti slednje del zakonsko predpisanih 
registrov poškodb s cepivi, pa niso. Ne zaradi interesa staršev. 
Če še imate kakšno misel ob raziskovanju komuniciranja posameznikov in organizacij, ki se 
v Sloveniji zavzemajo za odpravo obveznega cepljenja, vas vljudno prosim, da še dodate. 
Ponovno, temelj je svoboda odločanja. V drugi vrsti varnost in učinkovitost cepiv. In šele na 
tretjem mestu odprava obveznega cepljenja, kot ukrep, ki logično sledi prvim dvem. Slovenija 
ni zrela za kakršno koli debate glede cepljenja, saj množični mediji preprečujejo strokovno 
argumentacijo in dialog. Zgodovina kaže, da tovrstni ravnanje, ki je delno izraženo tudi v 
načinu zgoraj zastavljenih vprašanj oziroma njihovih izhodišč, ni del demokratične družbe, ki 
temelji na znanju. 
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Priloga B: Intervju z Nino Pirnat 
Kako gledate na področje posameznikov in skupin na področju zavzemanja za odpravo 
cepljenja v Sloveniji? Imate občutek, da je ob aktualni situaciji s Covid-19 razprav in skepse 
do cepljenja več kot v obdobju pred krizo? 
Z zagovorništvom cepljenja se ukvarjam več kot 20 let, ves čas tudi s posamezniki in 
skupinami, ki iz nekega razloga odklanjajo cepljenje. Pojav, seveda, ni slovenska značilnost, 
ampak je značilen za ves svet. Bolj ko posamezne nalezljive bolezni, proti katerim cepimo, 
izginjajo, manj kot so ljudje seznanjeni z njihovo škodljivostjo, bolj jih skrbijo morebitni 
neželeni učinki. Razumem, da ljudje nimajo več izkušnje s posameznimi nalezljivimi 
boleznimi, zato tudi realne škode ne morejo videti. Vedno, ali pa večinoma, ko se z njimi 
soočijo, pa interes za cepljenje spet zraste (v letu 2001/2 npr. smo v program cepljenja ad hock 
uvedli cepljenje proti Haemophilus B, na pritisk staršev, po smrti otroka za HIB v enem izmed 
ljubljanskih vrtcev). Zdi se mi, da se ob covid krizi pojavljata 2 skupini ljudi: ena bolezen 
zanika, oz. razpravlja o teoriji zarote, odklanja cepljenje; druga glavno rešitev vidi v cepivu. 
Verčič in Tkalac Verčič (2016) v raziskavi o proticepilcih v Sloveniji izpostavljata dve 
značilnosti. Prva je demokratizacija znanosti. Njihova stališča zavračajo ''uradno'' znanost, 
stališča. Menijo, da uradna, s strani države priznana, medicina tudi skriva raziskave, je 
zavajajoča do ''alternativnih znanj'', in s tem ni verodostojna. Pogosto so izpostavljeni lobiji, 
predvsem farmacevtski. Kako kot strokovnjakinja iz znanstvenega področja gledate na to? 
To so "verniki", noben argument, nobena z dokazi podprta dejstva jih ne prepričajo. Iz 
posameznih študij vlečejo posamezne stavke, ki sploh nimajo povezave, in jih formirajo v 
konstrukte. Če v globino pogledaš konstrukt, vidiš, da osnovnega znanja biologije, kemije oz. 
funkcioniranja človeškega telesa sploh ne poznajo. Z verniki se je komunikacijsko nesmiselno 
ukvarjati. Bistveno bolje se je ukvarjati z dvomljivci oz. s tistimi, ki so neodločeni, potrebujejo 
znanje … Farmacijo, raziskave, seveda, nujno potrebujemo za produkcijo novih sestavin. 
Druga, kot dopolnjujoča in/ali samostojna značilnost, je agnotologija oziroma namerno 
širjenje nevednosti. Proticepilci se radi sklicujejo na izmišljene/zavajujoče raziskave, 
praktično ustvarjajo in širijo svoje poglede, ki nimajo znanstvene podlage. Kaj menite o tem 
namernem ustvarjanju lažnih informacij? 
Na meji kaznivega dejanja. 
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Med razloge za posameznikovo odklonilno vedenje do cepljenja lahko štejemo različne 
poglede. Od verskih, političnih, socialnih, nezaupanja, ... Kateri so po vašem mnenju v 
slovenski družbi prevladujoči? 
Nezaupanje in neznanje. 
Več raziskav je izpostavilo zaupanje kot ključno komponento pri cepljenju, predvsem 
zaupanju do medicinskega osebja od koder so starši po navadi informirani o cepljenju otrok. 
Prihaja tudi v medicinski stroki do razprav glede varnosti cepljenja? 
Seveda, z varnostjo zdravil, (cepiva so tudi zdravila) se ogromno ukvarjamo. Vendar ne v 
smislu, da je nekaj nevarno, ampak, kako se da varnost še izboljšati. Res je, zdravnik ima 
ključno vlogo pri odločitvi in cepljenju otroka - pri osveščanju starša; podobno kot pri cepljenju 
starejšega. 
Kakšno vlogo po vašem mnenju odigrajo klasični množični mediji (TV, radio, tisk) na 
proticepilskem področju. So po vaših izkušnjah pomembni pri postavljanju okvirja, da ima 
cepljenje pozitiven doprinos družbi? 
Da, stalno delo z ljudmi in tu so mediji izjemnega pomena lahko ogromno prinese k pozitivni 
percepciji cepljenja. Osebno, npr. že od leta 2001 brezplačno in vsakodnevno odgovarjam na 
portalu Med.Over.Net na vprašanja o cepljenju in spolno prenosljivih boleznih. Tako treniram 
komunikacijo (in stalno spremljam odnos ljudi do cepljenja). Mediji pa so lahko odlično orodje, 
kdaj, kako in komu podati tako informacije o cepljenju, ga učiti, in osveščati. 
Splet se vedno bolj kaže kot prostor, kjer ljudje iščejo informacije. Tudi o cepljenju. A na 
drugi strani predstavlja neomejeno možnost širjenja dezinformacij. Kakšno vlogo pripisujete 
spletu, družbenim omrežjem na področju komuniciranja skepse do cepljenja in odprave 
obveznega cepljenja? 
Pomembno orodje, ki ga je treba uporabiti. 
Katere so poglavitne stvari, ki bi se jih še moralo narediti, dodati, pri komunikacijah glede 
cepljenja, da bi zmanjšali število skeptikov? 
Ogromno je možnosti, vendar predvsem pri osebni komunikaciji, zdravnik - bolnik na vseh 
nivojih. Je pa izjemno pomembno, da so najprej res osveščeni vsi komunikatorji: torej zdravniki 
in ostali delavci v zdravstvu; izjemno vlogo ima lahko diplomirana medicinska sestra. Ljudi se 
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osvešča, ker so, in kjer bivajo: učimo lahko otroke v vrtcu (in spet najprej delamo na 
vzgojiteljicah); v šolah (kjer delamo na učiteljih, kjer kar pogosto prepoznavamo skeptike); 
izjemno vlogo imajo mediji – kot smo že ugotovili – zato je pomembno sistematično delati z 
njimi, da res razumejo. Torej edukacija edukatorjev.  
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Priloga C: Intervju s Sebastjanom Jeretičem 
Kako gledate na področje posameznikov in skupin na področju zavzemanja za odpravo 
cepljenja v Sloveniji? Imate občutek, da je ob aktualni situaciji s Covid-19 razprav in skepse 
do cepljenja več kot v obdobju pred krizo? Se vam zdi, da so ti posamezniki in/ali skupine 
povezane ali delujejo bolj posamično? 
Kolikor sem spoznal to sceno, gre predvsem za ljudi, ki imajo neko osebno izkušnjo. Pri 
določenem procentu ljudi je lahko sama koincidenca, da se po cepljenju pokaže kak stranski 
učinek, avtizem, ali kaj podobnega. Ampak kolikor sem uspel spoznat, gre pri ljudeh za neke 
konkretne individualne izkušnje. Tako se ne gre za to, da so prebrali nekaj v medijih in se zaradi 
tega tako lotili zadeve. Zadnja leta pa je moč zaznati dosti povezovanja teh ljudi, ker obstajajo 
platforme, za to povezovanje. Se mi zdi, da zaradi tega delujejo vedno bolj ekipno, torej 
organizirano v zadnjih letih, ker so ljudje dobili platformo, kjer se lahko ljudje nekako med 
samo najdejo. 
Vidite povezovanje tako tudi v politične stranke? 
To bi bil po mojem mnenju šele naslednji korak. Da je nekdo videl v tem nek potencial v 
politiki, čeprav mislim, da v tem trenutku se še to ni izkazalo. Obstaja stranka, ki jo vodi Gregor 
Kos, ki sicer ni edina platforma. V glavne gre za manjšo skupino, ki ne morejo prodret z eno 
tematiko do neke politične teže. Iščejo pa potem politične zaveznike. 
Je pa tema ob aktualnih dogajanjih vse bolj v ospredju. 
Tema postaja vse bolj aktualna, ker se poklopi več zadev. Prvo je padec avtoritete znanosti – 
generalno gledano je to neka osnovna platforma. Drugo, teorije zarot postajajo vedno bolj 
aktualne, ker tudi mediji iščejo vedno več senzacionalizma. Živimo v dobi spektakla in zaradi 
tega je veliko več skepse do vsega. Vedno več je govora o farmacevtski industriji, lobijih, 
mafiji, … To je omogočilo, da lahko imaš na eni strani preverjenega znanstvenika in na drugi 
nepreverjenega. In vsak lahko najde študije, analize, ki mu ustrezajo, … Naši možgani pa 
delujejo tako, da iščemo potrditve naših prepričanj. ''Confirmation bias'' je ena najmočnejših 
impulzov, ki jih imamo. To se pri nas zabetonira v neko prepričanje. Če bomo dobili 10 
argumentov proti in 1 za, bomo izbrali tega, ki je za, ker nas možgani nadgradijo, ko nekdo 
potrdi naše prepričanje. 
Iščemo torej potrditve. 
60 
Seveda. Ko imamo potrjena prepričanja, dobimo ''dopominsko bombo'' v možganih. To nas 
nadgradi in nam je ''fajn''. 
Glede komunikacijskih kanalov največ delajo na spletu, nekaj dogodkov, ob tem pa iščejo svoj 
vstop do medijev, ki ga vedno bolj dobivajo. Današnji medijski pristop, da daš na eno stran 
znanstvenika na drugo pa nekoga, ki ima drugačno mnenje, jim dodaja dodatno težo. Če se 
lahko pojaviš na POP TV na pro et contra, publika ne ve, kdo je znanstvenik z renomejem in 
kdo brez njega. 
Torej demokratizacija znanosti? 
Ali pa anarhizacija. Osebno politično vedno bolj postajam republikanec – od Platona prek 
Machiavellija, Hopsa in ostalih, in vidiš, da rabiš neko ravnotežje, da je demokracija platforma, 
ki potrebuje aristokracijo v smislu neke avtoritete, ki je lahko znanstvena, moralna, … In 
monarhijo, v smislu, da potrebuješ voditeljstvo, da se zadeva ne raztrese. Pri demokraciji, da se 
ne sprevrže v anarhijo … 
Naslednja izmed značilnosti je lahko agnotologija oziroma namerno širjenje nevednosti, saj 
je pri njihovih komunikacijah hitro moč zaznati tudi izmišljene/zavajujoče raziskave, širijo 
pa tudi svoja vedenja, čeprav recimo niso izobraženi na medicinskem področju. Kaj menite o 
tem ustvarjanju (dez)informacij? 
Ne verjamem, da v tem primeru sami akterji, ki so imeli neko izkušnjo, namerno širijo 
dezinformacije. Če jih morda kdo širi, gre bolj za to, da izkorišča osebne travme teh ljudi. 
Predvsem pa menim, da gre bolj za bazično psihologijo. Ljudje širijo tiste informacije, ki 
potrjujejo njihovim prepričanjem. Če je nekdo prepričan, ker se je zgodila koincidenca, da se 
je pri otroku izkazal avtizem ravno po cepitvi, potem to dvoje poveže. Lažje je osebi živeti z 
neko mislijo, da je krivo cepivo, kot pa da so krivi geni ali pa da je to naključje, usoda. Naši 
možgani posebej delujejo tako, da iščemo vzročno posledične zveze. To je spet ena od naših 
psiholoških značilnosti. Potem gre za to, da širjenje teh dezinformacij poteka ravno zaradi tega, 
ker ti misliš, da širiš prave informacije proti krivim. Zato mislim, da vsaj pri teh akterjih, ki 
imajo osebne izkušnje, ne gre za namerno širjenje. Dopuščam pa možnost, da pa so ljudje, ki 
izkoriščajo to njihovo izkušnjo. 
Kakšno vlogo imajo po vašem mnenju tradicionalni množični mediji (TV, radio, tisk) na 
proticepilskem področju. Kako gledate na uokvirjanje teh vsebin v omenjenih medijih? 
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Menim, da prevladuje prepričanje, da je cepljenje nujno, koristno za skupnost. Vsaj v nekem 
razmerju 7:3, če ne 8:2, zmaguje naklonjenost cepljenju, znanosti, uradni medicini, … Ampak 
kot smo rekli, živimo v dobi spektakla, mediji so zainteresirani samo za gledanost. Mediji so 
celo naučeni, da kadar je polemika, če uporabiš pro et contr soočenje, to dviguje gledanost. Zato 
včasih inscinirajo soočenja, čeprav se zavedaj, da to ni ustrezno v smislu paritete avtoritete, 
ampak to delajo zaradi gledanosti. Mogoče si ob tem vest celo pokrijejo s tem, da so sami bolj 
naklonjeni uradni zadevi. S tem pa odpirajo pandorino skrinjico, da postavljajo oba pogleda na 
isti nivo. 
Mnogi izpostavljajo, da ''širjenje nevednosti'' poteka pod pretvezo uravnoteženosti. 
To se popolnoma strinjam in v tem je precej debate, da mediji praktično pod pretvezo 
uravnoteženosti poiščejo samo pro et contra. Obstajajo celo neka navodila, t.i. pink media, da 
če hočeš imeti novico, ki bo gledana, potrebuješ dve strani in čim večji konflikt. To pa seveda 
ne pomeni vloge medijev, kot so jo imeli včasih. V času vlekih resnic, velikih narativ, so se 
potrudili najt resnico in jo prodajat. Mogoče spet ni bil najbolj pošten način, saj so morda preveč 
zagovarjali kakšne konservativne, uveljavljene poglede, torej potrjevanje že uveljavljenih 
zgodb. Sedaj pa mislim, da je s tem spektaklom šlo pretirano v drugo smer in se spet vračamo 
k temu, kar je bil prvi korak: padcu avtoritete. Živimo v dobi, ko dejansko ni več avtoritet. 
Temu je veliko prispevala tudi evropska leva filozofija s postmodernizmom, rušenjem vseh 
avtoritet, rušenjem velikih narativ, … Tako danes manjkajo pozitivne avtoritete za 
identifikacijo. To je sestavni del za socializacijo. V Sloveniji pa smo sploh sesuli vse avtoritete. 
Pri epidemiji smo videli NIJZ. Smo imeli levo stran, ki so jo eni sesuvali, potem drugo, ki so 
jo sesuvali drugi. In dejansko ne vem, če imamo kogarkoli v Sloveniji, da lahko rečemo, glej 
tega pa bodo vsi poslušali in mu bodo vsi verjeli. To pomankanje avtoritete je resen problem. 
Zato pravim, demokracija brez kontrole, aristokracije, metaforično rečeno, nekih avtoritet, neke 
moralne in intelektualne elite ter voditeljstva, postane problematična. 
Splet se vedno bolj kaže kot prostor, kjer ljudje najhitreje poiščejo informacije. Tudi o 
cepljenju. A na drugi strani predstavlja neomejeno možnost širjenja dezinformacij. Kakšno 
vlogo pripisujete spletu, družbenim omrežjem? Lahko tudi opazimo demokratizacijo odnosov 
z javnostmi, saj smo za neko javno komuniciranje skorajda vsi nekako opolnomočeni, prav 
tako pa so nam dostopne platforme. 
Ja, padec avtoritete pomeni, da ostaja samo tekma med. In gre za to, da med tistimi, ki znajo 
boljše PR-ovsko odigrat. Na čustva. Najprej pa sploh pritegnit pozornost v tej tekmi informacij. 
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Splet tukaj omogoča popolnoma odprto tekmo, ker dejansko ni sodnika oziroma arbitra. Za 
padec avtoritete medijev pa je krivda na njih; namreč ni več novinarjev, ki bi bili intelektualna 
kapaciteta, imamo nekako ''tretjerazredne'' ljudi v medijih, ki ne razumejo stvari in ki namesto, 
da bi se poglobili in probali razumet zgodbo, iščejo samo senzacijo. Nujnost in hitrost jih 
dandanes sili, da lahko na ''prvo žogo'' nasedejo komu, ki prinese tri papirje izvzete iz konteksta. 
S tem se bomo spet vrnili na osnovno točko. Kjer ni avtoritete, je tekma mnenj bolj v estetiki, 
čustvih, patosu, še najmanj pa v logosu.  
Če še imate kakšno misel ob raziskavi komuniciranja posameznikov in organizacij, ki se v 
Sloveniji zavzemajo za odpravo obveznega. 
Pomembna je aktualnost, zaradi epidemije Covid-19. Dejansko bo to antivaxxersko stran zelo 
vzpodbudila, da je bil Covid-19 izmišljen, da nas bodo čipirali, … Tukaj bo ponovno polno 
dopamina po možganih. Ob tem se odpira vprašanje zakona, predvsem pa vprašanje svobode 
(ne)cepljenja. Kaj pa to pomeni za javne vrtce, …? Potrebno bo iskati nek družben konsenz. Ta 
vprašanja pa niso enostavna, saj ne gre samo za ustavni vidik, težave nastanejo pri izvedbeno-
pravnem. In ravno tukaj vidim težavo, da ni platforme za kvaliteten znanstveni-politični-
sociološki-moralni dialog. Že aktualen predlog zakona je tema, kjer se mediji spet ne bodo znali 
izkazat. Je pa res, kadarkoli so kompleksne teme, če ljudje niso osebno zainteresirani, da se 
spustijo v njo, je potrebno zelo malo, da te bo prepričalo. Če pa so zainteresirani, pa so 
podvrženi ''confirmation biasu'', da bodo spet iskali samo dokaze za svoja prepričanja in nič 
drugega. To nas je zapeljalo v začaran krog, ki ga bo morala politika presekati. Upam, da bo 
znala najt pametno rešitev, ki bo najprej zaščitila interese skupnosti, večine, ob tem pa ne bo 
popolnoma potlačila manjšino. To ne bo enostavno.  
Glede na aktualno stanje bi lahko predvidevali, da morda tema ne bi vzpodbudila tolikšne 
pozornosti, kot bi jo v nekem drugem času. 
To so permanentne teme, ki pridejo na površje in potem spet poniknejo. Težava bo tukaj, če se 
bo to temo ponovno želelo spolitizirat za dnevne politične namene, kar je pa še dodaten element. 
 
